4 FECHA DE
DIRECCION DE SANIDAD IMPRESION
10 Febrero 2022
POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A%0s 4 Meses 18 Dias
EVENTO 103

FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/29 01:14:42p.m. - INDEFINIDO URGENCIAS BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFO0

EVOLUCION 1 - CAMA Nro. ¥*¥¥¥¥xxk - FECHA EVOLUCION 2021/11/29 01:14:42p.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 1026585385 JUAN CAMILO GONZALEZ MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
BERDUGO

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

JORGE BUITRAGO MAHECHE
14242542

58 ANOS

KRA 69 A 57 101 SUR
3123799945

ACOMPANANTE DORYS HELENA GARCIA CASTANEDA (ESPOSA)
MC: ME DUELE LA ESPALDA

EA: REFIERE CUADRO DE 12 HORAS DE EVOLUCIONCONSISTENTE EN DOLOR DE ESPAL DA CON RESTRICCION DE MOVILIDAD EN BRAZOS,
LIMITACION DE MOVILIDAD, 10/10, DOLOR AL RESPIRAR , REFIERE VERTIGO, NIEGA OTRA SINTOMATOLOGIA ASOCIADA., NIEGA FIEBRE, REFIERE
NO PODER ACOSTARSE.

ANTECEDENTES:

PATOLOGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR, HIPOTIROIDISMO
FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS

TOXICOS: NIEGA

VACUNACION :COVID COMPLETA SI (PFIZER)

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 101 LATIDOS/MIN; FR: 16 VENTILACIONES/MIN; TA: 127/62 MMHG; SAT: 96 % AMBIENTE

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR, NO PRESENTA DOLOR, NO
PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON MURMULLO VESICULAR
CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL.
EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG.
NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA
ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

ANALISIS:
PACIENTE MASCULINO CON CUADRO DESCRITO , CON SECUELAS DE ACV QUE SE EMPEORARON CON EL DOLOR, NIEGA TRAUMAS NIEGA MALAS
FUERZAS, SE ENVIA RADIOGRAFIA TORACICA LUMBOSACRA Y RADIOGRAFIA DE REJACOSTAL, SE REVALORARA CON RESULTADOS.

PLAN:
RX DE COLUMNA LUMBOSACRA
RX DE REJA COSTAL

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

JORGE BUITRAGO MAHECHE
14242542



4 FECHA DE
DIRECCION DE SANIDAD IMPRESION
10 Febrero 2022
dmoah, HISTORIA CLINICA Folio No. 2 de 264
POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
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58 ANOS
KRA 69 A 57 101 SUR
3123799945

ACOMPANANTE DORYS HELENA GARCIA CASTANEDA (ESPOSA)
MC: ME DUELE LA ESPALDA

EA: REFIERE CUADRO DE 12 HORAS DE EVOLUCIONCONSISTENTE EN DOLOR DE ESPAL DA CON RESTRICCION DE MOVILIDAD EN BRAZOS,
LIMITACION DE MOVILIDAD, 10/10, DOLOR AL RESPIRAR , REFIERE VERTIGO, NIEGA OTRA SINTOMATOLOGIA ASOCIADA., NIEGA FIEBRE, REFIERE
NO PODER ACOSTARSE.

ANTECEDENTES:

PATOLOGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR, HIPOTIROIDISMO
FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS

TOXICOS: NIEGA

VACUNACION :COVID COMPLETA SI (PFIZER)

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 101 LATIDOS/MIN; FR: 16 VENTILACIONES/MIN; TA: 127/62 MMHG; SAT: 96 % AMBIENTE

CABEZA'Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR, NO PRESENTA DOLOR, NO
PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON MURMULLO VESICULAR
CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL.
EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG.
NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA
ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

ANALISIS:
PACIENTE MASCULINO CON CUADRO DESCRITO , CON SECUELAS DE ACV QUE SE EMPEORARON CON EL DOLOR, NIEGA TRAUMAS NIEGA MALAS
FUERZAS, SE ENVIA RADIOGRAFIA TORACICA LUMBOSACRA Y RADIOGRAFIA DE REJACOSTAL, SE REVALORARA CON RESULTADOS.

PLAN:
RX DE COLUMNA LUMBOSACRA
RX DE REJA COSTAL

ANAMNESIS REVISION POR SISTEMAS

Descripcién Pregunta Nombre | Respuesta Observaciones
GENERALES GENERAL Si —

ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa -

DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Codigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
S M545 LUMBAGO NO ESPECIFICADO CONFIRMADO - -
REPETIDO

Conductas - Ord. de Servicio

Tipo de Orden IMAGENES
No. Orden 2111041561 Prioridad: URGENTE



FECHA DE

DIRECCION DE SANIDAD IMPRESION

10 Febrero 2022

HISTORIA CLINICA

,_ 2 Folio No. 3 de 264
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Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
Prestacion: 871040B Cantidad: 1
Descripcion: **RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA
Datos Clinicos de Importancia:
Prioridad: URGENTE
Prestacion: 871111B Cantidad: 1
Descripcion: **RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

Datos Clinicos de Importancia:
Prioridad: URGENTE

CONDUCTAS ORDENES DE MEDICAMENTOS - MEDICAMENTOS AMBULATORIA

Descripcion Presentacion Dosis Cantidad | Autorizacion
SOLUCION APLICAR UNA AMPOLLA 1 NO.REQ. AUT.
DICLOFENACO SODICO 75 MG/ 3 ML INYECTABLE INYECTABLE/1-AMPOL HORA
LA
EVENTO 103
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/29 01:14:42p.m. -- INDEFINIDO URGENCIAS BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PF00

EVOLUCION 2 - CAMA Nro. ¥*¥¥¥¥¥xk _ FECHA EVOLUCION 2021/11/29 06:25:31p.m.

INFORMACION DEL MEDICO
TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD

CEDULA CIUD. 1067952861 SERGIO ALEJANDRO MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
CASTELLANOS SANCHEZ

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

SE ABRE FOLIO PARA REVALORAR Y TOMAR CONDUCTAS

RX NO FUE MUY CONCRETA EN RESULTADOS .SE PIDE TAC DE TORAX PARA AMPLIAR ESTUDIOS. SE ORDENA ANALGESIA DIPIRONA 1GR Y
ACETAMINOFEN 1 GR

ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa -
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Codigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
Sl M545 LUMBAGO NO ESPECIFICADO CONFIRMADO -- --
REPETIDO
Conductas - Ord. de Servicio
Tipo de Orden IMAGENES
No. Orden 2111042472 Prioridad:  NORMAL

Prestacion: 879301B Cantidad: 1
Descripcion: *TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX Incluye: PUNTAJE DE CALCIO CORONARIO

Datos Clinicos de Importancia: -
Prioridad: NORMAL

No. Orden 2111042476 Prioridad: URGENTE
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— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
Prestacion: 879301B Cantidad: 1
Descripcion: *TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX Incluye: PUNTAJE DE CALCIO CORONARIO

Datos Clinicos de Importancia:

Prioridad:

URGENTE

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS - MEDICAMENTOS HOSPITALARIA

Descripcion Dosificacion Und. Medidas c/horas Total Via Administraciéon Dias Acumulados
L-TIROXINA SODICA 75 MCG 1 TABLETA 24 1 ORAL 0
Observaciones
Conductas - Ordenes de Enfermeria
Numero Solicitud Numero Descripcion
2111010482 1 OBSERVACION URGENCIAS
2111010482 2 NO RESTRICCION VIA ORAL
2111010482 3 SE SOLICITA TAC DE TORAX SIN CONTRASTE
2111010482 4 LEVOTIROXINA CADA 24 HORAS VO 7MCG
2111010482 5 PASAR SSN 0.9% 50CC HORA
2111010482 6 CSV AV
Conductas - Movimientos del Paciente
Tipo Movimiento : HOSPITALIZACION Numero de Orden 2111004612

Motivo : TRATAMIENTO MEDICO
Servicio Hospit : OBSERVACION ADULTOS CLIMA

Fecha Solicitada : -

Dias Hospitalizacion : 0
Servicio : MEDICINA GENERAL

Especialidad : MEDICINA GENERAL

EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL
No. HC FISICA
14242542 PF00
EVOLUCION 1 - CAMA Nro. EXT 01 - FECHA EVOLUCION 2021/11/30 08:15:44a.m.
INFORMACION DEL MEDICO
TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 1010233748 MARIA ALEJANDRA GIL MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL

LANCHEROS

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA
EVOLUCION TURNO DIA MEDICINA GENERAL

ANAMNESIS
Finalidad de

Causa Externa

Programa

la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

ENFERMEDAD GENERAL

EVOLUCION
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A%0s 4 Meses 18 Dias
SUBJETIVO

EVOLUCION TURNO DIA MEDICINA GENERAL

SE REVISA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL DE ACUERDO A PROTOCOLOS INSTITUCIONALES
EN CONTEXTODE PANDEMIA POR COVID - 19

JORGE BUITRAGO
CC 1424542
SERVICIO:MEDICINA GENERAL

PACI ENTE DE 59 ANOS, CON DIAGNOSTICO DE:

LESIONES LITICAS EN CUERPOS VERTEBRALES Y MANUBRIO ESTERNAL
PRIMARIO A DESCARTAR

ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR
HIPOTIROIDISMO

SUBJETIVO: PACIENTE REFIERE A DECUADA MODULACION DEL DOLOR, TOLERANDO LA VIA ORAL, DIURESIS POSITIVA

OBJETIVO: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA,
SIGNOS VITALES DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD

- CABEZA: NORMOCEFALO, PUPI LAS ISOCORICAS, NORMOREACTIVAS,E SCLERAS, ANICTERICAS, CONJUNTIVAS
NORMOCROMICAS,MUCOSA ORAL HUMEDA

- TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA, EN REGION COSTAL
IZQUIERDO, RSCS RITMICOS, RSRS SIN AGREGADOS PULMONARE S, MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN USO
DE MUSCULATURA ACCESORIA

- ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE IRRITACION DE PERITONEAL, PUNO PERCUSION BILATERAL
NEGATIVA

- EXTREMIDADES: NORMOTROFICAS, NEUROVASCULAR DISTAL NORMAL

- NEUROLOGICO: ALERT A, ORIENTADO, GLASGOW15/15, ROT ++/++++, FUERZA Y SENSIBILIDAD CONSERVADA

RX DE LUMBOSACRA

- DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO DE ABGULO DE COBB DE 6 GRADOS
- RECTIFICACION DE LA LORDOSIS LUMBAR NORMAL

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEO FITOS MARGINALES

- DISMINUCION DE LOS ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES DE L3-L4 L4-L5 L5-S1

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

RX DEREJA COSTAL
-ESTRUCTURAS OSEAS DE ASPECTO NORMAL

TAC DE TORAX
- Estructuras dseas con leve espon dilosis; multiples imagenes hipodensas de apariencia liticas que comprometen los cuerpos
vertebrales, el manubrio esternal y algunos elementos posteriores de las vértebras de apariencia secundaria.

ANALISIS:

PACIENTE DE 59 ANOS CON ANTECEDENTE DE HIPOTIROIDISMO EN MANEJO, HOSPITALIZADO EN CONTEXTO DE
DOLOR EN REJA COSTAL DE FORMA SUBITA, NIEGA TRAUMAS.

EN EL MOMENTO PACIENTE ESTABLE, AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, CON DOLOR A LA
PALPACION E INSPIRACION PROFUN DA EN REJA COSTAL IZQUIERDA , SIN MAS HALLAZGOS POSITIVOS, SE HACE
REPORTE DE ESTUDIO IMAGENOLOGICO EVIDENCIANDO IMAGENES HIPODENSAS DE APARIENCIAS LITICAS QUE
COMPROMETEN MANUBRIO ESTERNAL Y CUERPOS VERTEBRALES, POR LO QUE SE CONSIDERA PRUDENTE SOLICITAR
PERFIL DE LISIS TUMORAL, VALORACION POR EL SERVICIO DE MEDICINA INTERNA PARA INICAR BUSQUEDA DE



4 FECHA DE
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias

PRIMARIO, SE INSTAURA ANALGESIA, SE EXPLICA CONDUCTA A PACIENTE QUIEN REFEIRE ENTENDER Y ACEPTAR.

PLAN

- HOSPITALIZACION

- DIETA NORMAL

- TAPON HEPAR INIZADO

- DICLOFENAC 75 MG IV CADA 12 HORAS

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS
- SS LABS + ECO DE TIROIDES + VAL POR MED IN
-CSV-AC

OBJETIVO

EVOLUCION TURNO DIA MEDICINA GENERAL

SE REVISA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL DE ACUERDO A PROTOCOLOS
INSTITUCIONALES EN CONTEXTODE PANDEMIA POR COVID - 19

JORGE BUITRAGO
CC 1424542
SERVICIO:MEDICINA GENERAL

PACI ENTE DE 59 ANOS, CON DIAGNOSTICO DE:

LESIONES LITICAS EN CUERPOS VERTEBRALES Y MANUBRIO ESTERNAL
PRIMARIO A DESCARTAR

ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR
HIPOTIROIDISMO

SUBJETIVO: PACIENTE REFIERE A DECUADA MODULACION DEL DOLOR, TOLERANDO LA VIA ORAL, DIURESIS
POSITIVA

OBJETIVO: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD
RESPIRATORIA, SIGNOS VITALES DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD

- CABEZA: NORMOCEFALO, PUPI LAS ISOCORICAS, NORMOREACTIVAS,E SCLERAS, ANICTERICAS,
CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS,MUCOSA ORAL HUMEDA

- TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA, EN REGION
COSTAL IZQUIERDO, RSCS RITMICOS, RSRS SIN AGREGADOS PULMONARE S, MURMULLO VESICULAR
CONSERVADO, SIN USO DE MUSCULATURA ACCESORIA

- ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE IRRITACION DE PERITONEAL, PUNO PERCUSION
BILATERAL NEGATIVA

- EXTREMIDADES: NORMOTROFICAS, NEUROVASCULAR DISTAL NORMAL

- NEUROLOGICO: ALERT A, ORIENTADO, GLASGOW15/15, ROT ++/++++, FUERZA Y SENSIBILIDAD CONSERVADA

RX DE LUMBOSACRA

- DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO DE ABGULO DE COBB DE 6 GRADOS
- RECTIFICACION DE LA LORDOSIS LUMBAR NORMAL

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEO FITOS MARGINALES

- DISMINUCION DE LOS ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES DE L3-L4 L4-L5 L5-S1

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

RX DEREJA COSTAL
-ESTRUCTURAS OSEAS DE ASPECTO NORMAL

TAC DE TORAX
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- Estructuras 6seas con leve espon dilosis; multiples imagenes hipodensas de apariencia liticas que comprometen los
cuerpos vertebrales, el manubrio esternal y algunos elementos posteriores de las vértebras de apariencia secundaria.

ANALISIS:

PACIENTE DE 59 ANOS CON ANTECEDENTE DE HIPOTIROIDISMO EN MANEJO, HOSPITALIZADO EN CONTEXTO
DE DOLOR EN REJA COSTAL DE FORMA SUBITA, NIEGA TRAUMAS.

EN EL MOMENTO PACIENTE ESTABLE, AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, CON DOLOR A
LA PALPACION E INSPIRACION PROFUN DA EN REJA COSTAL IZQUIERDA , SIN MAS HALLAZGOS POSITIVOS, SE
HACE REPORTE DE ESTUDIO IMAGENOLOGICO EVIDENCIANDO IMAGENES HIPODENSAS DE APARIENCIAS
LITICAS QUE COMPROMETEN MANUBRIO ESTERNAL Y CUERPOS VERTEBRALES, POR LO QUE SE CONSIDERA
PRUDENTE SOLICITAR PERFIL DE LISIS TUMORAL, VALORACION POR EL SERVICIO DE MEDICINA INTERNA
PARA INICAR BUSQUEDA DE PRIMARIO, SE INSTAURA ANALGESIA, SE EXPLICA CONDUCTA A PACIENTE QUIEN
REFEIRE ENTENDER Y ACEPTAR.

PLAN

- HOSPITALIZACION

- DIETA NORMAL

- TAPON HEPAR INIZADO

- DICLOFENAC 75 MG IV CADA 12 HORAS

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS
- SS LABS + ECO DE TIROIDES + VAL POR MED IN
-CSV-AC

ANALISIS

EVOLUCION TURNO DIA MEDICINA GENERAL

SE REVISA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL DE ACUERDO A PROTOCOLOS INSTITUCIONALES
EN CONTEXTODE PANDEMIA POR COVID - 19

JORGE BUITRAGO
CC 1424542
SERVICIO:MEDICINA GENERAL

PACI ENTE DE 59 ANOS, CON DIAGNOSTICO DE:

LESIONES LITICAS EN CUERPOS VERTEBRALES Y MANUBRIO ESTERNAL
PRIMARIO A DESCARTAR

ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR
HIPOTIROIDISMO

SUBJETIVO: PACIENTE REFIERE A DECUADA MODULACION DEL DOLOR, TOLERANDO LA VIA ORAL, DIURESIS POSITIVA

OBJETIVO: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA,
SIGNOS VITALES DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD

- CABEZA: NORMOCEFALO, PUPI LAS ISOCORICAS, NORMOREACTIVAS,E SCLERAS, ANICTERICAS, CONJUNTIVAS
NORMOCROMICAS,MUCOSA ORAL HUMEDA

- TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA, EN REGION COSTAL
IZQUIERDO, RSCS RITMICOS, RSRS SIN AGREGADOS PULMONARE S, MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN USO
DE MUSCULATURA ACCESORIA

- ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE IRRITACION DE PERITONEAL, PUNO PERCUSION BILATERAL
NEGATIVA

- EXTREMIDADES: NORMOTROFICAS, NEUROVASCULAR DISTAL NORMAL

- NEUROLOGICO: ALERT A, ORIENTADO, GLASGOW15/15, ROT ++/++++, FUERZA Y SENSIBILIDAD CONSERVADA
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RX DE LUMBOSACRA

- DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO DE ABGULO DE COBB DE 6 GRADOS
- RECTIFICACION DE LA LORDOSIS LUMBAR NORMAL

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEO FITOS MARGINALES

- DISMINUCION DE LOS ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES DE L3-L4 L4-L5 L5-S1

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

RX DEREJA COSTAL
-ESTRUCTURAS OSEAS DE ASPECTO NORMAL

TAC DE TORAX
- Estructuras dseas con leve espon dilosis; multiples imagenes hipodensas de apariencia liticas que comprometen los cuerpos
vertebrales, el manubrio esternal y algunos elementos posteriores de las vértebras de apariencia secundaria.

ANALISIS:

PACIENTE DE 59 ANOS CON ANTECEDENTE DE HIPOTIROIDISMO EN MANEJO, HOSPITALIZADO EN CONTEXTO DE
DOLOR EN REJA COSTAL DE FORMA SUBITA, NIEGA TRAUMAS.

EN EL MOMENTO PACIENTE ESTABLE, AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, CON DOLOR A LA
PALPACION E INSPIRACION PROFUN DA EN REJA COSTAL IZQUIERDA , SIN MAS HALLAZGOS POSITIVOS, SE HACE
REPORTE DE ESTUDIO IMAGENOLOGICO EVIDENCIANDO IMAGENES HIPODENSAS DE APARIENCIAS LITICAS QUE
COMPROMETEN MANUBRIO ESTERNAL Y CUERPOS VERTEBRALES, POR LO QUE SE CONSIDERA PRUDENTE SOLICITAR
PERFIL DE LISIS TUMORAL, VALORACION POR EL SERVICIO DE MEDICINA INTERNA PARA INICAR BUSQUEDA DE
PRIMARIO, SE INSTAURA ANALGESIA, SE EXPLICA CONDUCTA A PACIENTE QUIEN REFEIRE ENTENDER Y ACEPTAR.

PLAN

- HOSPITALIZACION

- DIETA NORMAL

- TAPON HEPAR INIZADO

- DICLOFENAC 75 MG IV CADA 12 HORAS

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS
- SS LABS + ECO DE TIROIDES + VAL POR MED IN

-CSV-AC
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
Sl R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION --

Conductas - Interconsultas / Remisiones

Especialidad Tipo Accion de Salud Datos Clinicos de Importancia
MEDICINA Interconsulta [*INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN MEDICINA PACIENTE CON DOLOR EN REGION COSTAL, CON TAC
INTERNA INTERNA DE TORAX CON IMAGENES LITICAS EN CUERPOS
VERTEBRALES, Y MANUBRIO ESTERNAL. SE SOLICITA
VALORACION PARA DESCARTAR PRIMARIO

Conductas - Ord. de Servicio

Tipo de Orden IMAGENES
No. Orden 2111042758 Prioridad: URGENTE
Prestacion: 879420 Cantidad: 1
Descripcion: TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE ABDOMEN Y PELVIS (ABD OMEN TOTAL)

Datos Clinicos de Importancia:
Prioridad: URGENTE

No. Orden 2111042759 Prioridad: URGENTE



DIRECCION DE SANIDAD

Fornsh, HISTORIA CLINICA
POLICIA NACIONAL

FECHA DE
IMPRESION
10 Febrero 2022

Folio No. 9 de 264

— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
Prestacion: 881141 Cantidad: 1
Descripcion: ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
Datos Clinicos de Importancia:
Prioridad: URGENTE

Tipo de Orden LABORATORIO
No. Orden 2111150551 Prioridad: URGENTE

Prestacion: 902210 Cantidad: 1
Descripcion: HEMOGRAMA IV [HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO, RECUENTO DE ERITROCITOS, INDICES ERITROCITARIOS,

LEUCOGRAMA, RECUENTO DE PLAQUETAS, INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E
HISTOGRAMA] METODO AUTOMATICO+

Datos Clinicos de Importancia:

Prioridad: URGENTE
Prestacion: 903809B Cantidad: 1
Descripcion: **BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA

Datos Clinicos de Importancia:

Prioridad: URGENTE

Prestacion: 903825 Cantidad: 1
Descripcion: CREATININA EN SUERO, ORINA U OTROS

Datos Clinicos de Importancia:

Prioridad: URGENTE

Prestacion: 903854 Cantidad: 1
Descripcion: MAGNESIO+

Datos Clinicos de Importancia:

Prioridad: URGENTE

Prestacion: 903856 Cantidad: 1
Descripcion: NITROGENO UREICO [BUN] *+

Datos Clinicos de Importancia: -

Prioridad: URGENTE

Prestacion: 903859 Cantidad: 1
Descripcion: POTASIO +

Datos Clinicos de Importancia: -—-

Prioridad: URGENTE
Prestacion: 903864 Cantidad: 1
Descripcion: SODIO+

Datos Clinicos de Importancia: -

Prioridad: URGENTE

Prestacion: 903866 Cantidad: 1

Descripcion: TRANSAMINASA GLUTAMICOPIRUVICA O ALANINO AMINO TRANSFE-RASA [TGP-ALT] *+
Datos Clinicos de Importancia: -

Prioridad: URGENTE

Prestacion: 903867 Cantidad: 1

Descripcion: TRANSAMINASA GLUTAMICO OXALACETICA O ASPARTATO AMINO TRANSFERASA [TGO-AST] +




) L

POLICIA NACIONAL

DIRECCION DE SANIDAD

HISTORIA CLINICA

FECHA DE
IMPRESION
10 Febrero 2022

Folio No. 10 de 264

— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
Datos Clinicos de Importancia:
Prioridad: URGENTE

No. Orden 2111150569 Prioridad: URGENTE

Prestacion: 902206 Cantidad: 1
Descripcion: EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA, ESTUDIO DE MORFOLOGIA +

Datos Clinicos de Importancia:

Prioridad: URGENTE
Prestacion: 903801B
Descripcion:

Datos Clinicos de Importancia:

Prioridad: URGENTE
Prestacion: 903803
Descripcion: ALBUMINA

Datos Clinicos de Importancia:

Prioridad: URGENTE
Prestacion: 903810
Descripcion:

Datos Clinicos de Importancia:

Prioridad: URGENTE
Prestacion: 903828
Descripcion:

Datos Clinicos de Importancia:

Prioridad: URGENTE
Prestacion: 904902
Descripcion:

Datos Clinicos de Importancia:

Cantidad: 1

**ACIDO URICO EN SUERO U OTROS FLUIDOS

Cantidad: 1

Cantidad: 1

CALCIO POR COLORIMETRIA *+

Cantidad: 1

DESHIDROGENASA LACTICA [LDH]

Cantidad: 1

HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES [TSH]

Prioridad: URGENTE

Prestacion: 904921 Cantidad: 1
Descripcion: TIROXINA LIBRE [T4L] +

Datos Clinicos de Importancia:

Prioridad: URGENTE

Prestacion: 904922 Cantidad: 1
Descripcion: TIROXINA TOTAL [T4] +

Datos Clinicos de Importancia:

Prioridad: URGENTE

Prestacion: 906610 Cantidad: 1
Descripcion: ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA [PSA] +

Datos Clinicos de Importancia:
Prioridad: URGENTE

CONDUCTAS ORDENES DE MEDICAMENTOS - MEDICAMENTOS AMBULATORIA




DIRECCION DE SANIDAD

LEERS HISTORIA CLINICA
POLICIA NACIONAL

FECHA DE
IMPRESION
10 Febrero 2022

Folio No. 11 de 264

— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
Descripcion Presentacion Dosis Cantidad | Autorizacion
TABLETAS/1-TABLETA 1 TBTA CADA 24 HORAS 10 NO.REQ. AUT.
L-TIROXINA SODICA 75 MCG
CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS - MEDICAMENTOS HOSPITALARIA
Descripcion Dosificacion Und. Medidas c/horas Total Via Administracion Dias Acumulados
DICLOFENACO SODICO 75 MG/ 3 ML 1 AMPOLLA 12 2 0
INYECTABLE
Observaciones
ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 1 CAPSULA 8 3 0
MG TABLETAS
Observaciones
Conductas - Ordenes de Enfermeria
Numero Solicitud Ndamero Descripcion
2111010607 1 HOSPITALIZACION
2111010607 2 DIETA NORMAL
2111010607 3 TAPON HEPARINIZADO
2111010607 4 DICLOFENAC 75 MG IV CADA 12 HORAS
2111010607 5 ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS
2111010607 6 LEVOTIROXINA 75 MCG VO CADA 24 HORAS
2111010607 7 CSV-AC
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL
No. HC FISICA
14242542 PF00
EVOLUCION 2 - CAMA Nro. EXT 01 - FECHA EVOLUCION 2021/11/30 02:01:48p.m.
INFORMACION DEL MEDICO
TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 1067952861 SERGIO ALEJANDRO MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
CASTELLANOS SANCHEZ
ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA
SE ABRE FOLIO PARA REPETIR ESTUDIO.
ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL
SE ABRE FOLIO PARA REPETIR ESTUDIO.
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa -
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Codigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
Sl R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --

Conductas - Ord. de Servicio




4 FECHA DE
DIRECCION DE SANIDAD IMPRESION
10 Febrero 2022
ok HISTORIA CLINICA Folio No. 12 de 264
POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
Tipo de Orden IMAGENES
No. Orden 2111043795 Prioridad: URGENTE
Prestacion: 879420B Cantidad: 1
Descripcion: **TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ABDOMEN Y PELVIS (ABDOMEN TOTAL)

Datos Clinicos de Importancia: -
Prioridad: URGENTE

Conductas - Movimientos del Paciente

Tipo Movimiento : TRASLADO Numero de Orden 2111003188

Motivo : TRASLADO INTERNO

Servicio Destino : URGENCIAS ADULTOS

Servicio : MEDICINA GENERAL

Especialidad : MEDICINA GENERAL
Tipo Movimiento : TRASLADO Numero de Orden 2112000083

Motivo : TRASLADO INTERNO

Servicio Destino : URGENCIAS ADULTOS

Servicio : MEDICINA GENERAL

Especialidad : MEDICINA GENERAL
Tipo Movimiento : TRASLADO Numero de Orden 2112000101

Motivo : TRASLADO INTERNO

Servicio Destino : URGENCIAS ADULTOS

Servicio : MEDICINA GENERAL

Especialidad : MEDICINA GENERAL

EVENTO 104

FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP

2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFO0

EVOLUCION 3 - CAMA Nro. EXT 01 - FECHA EVOLUCION 2021/11/30 02:33:34p.m.

INFORMACION DEL MEDICO
TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD

CEDULA CIUD. 1067952861 SERGIO ALEJANDRO MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
CASTELLANOS SANCHEZ

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA
SE ABRE FOLIO PARA PEDIR MAS ESTUDIOS DE IMAGEN

ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa -
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Codigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
Sl RO74 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --

Conductas - Ord. de Servicio

Tipo de Orden IMAGENES

No. Orden 2111043879 Prioridad: URGENTE



DIRECCION DE SANIDAD

LEERS HISTORIA CLINICA
POLICIA NACIONAL

FECHA DE
IMPRESION
10 Febrero 2022

Folio No. 13 de 264

— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
Prestacion: 879161B Cantidad: 1
Descripcion: *TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CUELLO

Datos Clinicos de Importancia:

Prioridad: URGENTE
Prestacion: 879301B Cantidad: 1
Descripcion: *TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX Incluye: PUNTAJE DE CALCIO CORONARIO

Datos Clinicos de Importancia:

Prioridad: URGENTE
Tipo de Orden LABORATORIO
No. Orden 2111154503 Prioridad: URGENTE
Prestacion: 903825 Cantidad: 1
Descripcion: CREATININA EN SUERO, ORINA U OTROS

Datos Clinicos de Importancia: -

Prioridad: URGENTE
Prestacion: 903856 Cantidad: 1
Descripcion: NITROGENO UREICO [BUN] *+

Datos Clinicos de Importancia: -

Prioridad: URGENTE
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFOO

EVOLUCION 4 -

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS

CEDULA CIUD. 1067952861 SERGIO ALEJANDRO MEDICINA GENERAL
CASTELLANOS SANCHEZ
ANAMNESIS

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

Programa -

EVOLUCION

SUBJETIVO

EVOLUCION TURNO DIA MEDICINA GENERAL

ESPECIALIDAD

CAMA Nro. EXT 01 - FECHA EVOLUCION 2021/11/30 02:53:23p.m.

SUBESPECIALIDAD
MEDICINA GENERAL

SE REVISA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL DE ACUERDO A PROTOCOLOS INSTITUCIONALES

EN CONTEXTODE PANDEMIA POR COVID - 19

JORGE BUITRAGO
CC 1424542
SERVICIO:MEDICINA GENERAL




4 FECHA DE
DIRECCION DE SANIDAD IMPRESION
10 Febrero 2022
Zeh HISTORIA CLINICA Folio No. 14 de 264
POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias

PACI ENTE DE 59 ANOS, CON DIAGNOSTICO DE:

LESIONES LITICAS EN CUERPOS VERTEBRALES Y MANUBRIO ESTERNAL
PRIMARIO A DESCARTAR

ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR
HIPOTIROIDISMO

SUBJETIVO: PACIENTE REFIERE A DECUADA MODULACION DEL DOLOR, TOLERANDO LA VIA ORAL, DIURESIS POSITIVA

OBJETIVO: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA,
SIGNOS VITALES DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD

- CABEZA: NORMOCEFALO, PUPI LAS ISOCORICAS, NORMOREACTIVAS,E SCLERAS, ANICTERICAS, CONJUNTIVAS
NORMOCROMICAS,MUCOSA ORAL HUMEDA

- TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA, EN REGION COSTAL
IZQUIERDO, RSCS RITMICOS, RSRS SIN AGREGADOS PULMONARE S, MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN USO
DE MUSCULATURA ACCESORIA

- ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE IRRITACION DE PERITONEAL, PUNO PERCUSION BILATERAL
NEGATIVA

- EXTREMIDADES: NORMOTROFICAS, NEUROVASCULAR DISTAL NORMAL

- NEUROLOGICO: ALERT A, ORIENTADO, GLASGOW15/15, ROT ++/++++, FUERZA Y SENSIBILIDAD CONSERVADA

RX DE LUMBOSACRA

- DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO DE ABGULO DE COBB DE 6 GRADOS
- RECTIFICACION DE LA LORDOSIS LUMBAR NORMAL

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEO FITOS MARGINALES

- DISMINUCION DE LOS ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES DE L3-L4 L4-L5 L5-S1

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

RX DEREJA COSTAL
-ESTRUCTURAS OSEAS DE ASPECTO NORMAL

TAC DE TORAX
- Estructuras 6seas con leve espon dilosis; multiples imagenes hipodensas de apariencia liticas que comprometen los cuerpos
vertebrales, el manubrio esternal y algunos elementos posteriores de las vértebras de apariencia secundaria.

ANALISIS:

PACIENTE DE 59 ANOS CON ANTECEDENTE DE HIPOTIROIDISMO EN MANEJO, HOSPITALIZADO EN CONTEXTO DE
DOLOR EN REJA COSTAL DE FORMA SUBITA, NIEGA TRAUMAS.

EN EL MOMENTO PACIENTE ESTABLE, AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, CON DOLOR A LA
PALPACION E INSPIRACION PROFUN DA EN REJA COSTAL IZQUIERDA , SIN MAS HALLAZGOS POSITIVOS, SE HACE
REPORTE DE ESTUDIO IMAGENOLOGICO EVIDENCIANDO IMAGENES HIPODENSAS DE APARIENCIAS LITICAS QUE
COMPROMETEN MANUBRIO ESTERNAL Y CUERPOS VERTEBRALES, POR LO QUE SE CONSIDERA PRUDENTE SOLICITAR
PERFIL DE LISIS TUMORAL, VALORACION POR EL SERVICIO DE MEDICINA INTERNA PARA INICAR BUSQUEDA DE
PRIMARIO, SE INSTAURA ANALGESIA, SE EXPLICA CONDUCTA A PACIENTE QUIEN REFEIRE ENTENDER Y ACEPTAR.

PLAN

- HOSPITALIZACION

- DIETA NORMAL

- TAPON HEPAR INIZADO

- DIPIRONA 1MG IV CADA 8H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS

- TAC PENDIENTES CONTRASTADOS ABDOMEN PELVIS TORAX'Y CUELLO
-CSV-AC



DIRECCION DE SANIDAD

FECHA DE

IMPRESION
10 Febrero 2022
PR HISTORIA CLINICA Folio No. 15 de 264
POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A%0s 4 Meses 18 Dias
OBJETIVO

EVOLUCION TURNO DIA MEDICINA GENERAL

SE REVISA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL DE ACUERDO A PROTOCOLOS
INSTITUCIONALES EN CONTEXTODE PANDEMIA POR COVID - 19

JORGE BUITRAGO
CC 1424542
SERVICIO:MEDICINA GENERAL

PACI ENTE DE 59 ANOS, CON DIAGNOSTICO DE:

LESIONES LITICAS EN CUERPOS VERTEBRALES Y MANUBRIO ESTERNAL
PRIMARIO A DESCARTAR

ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR
HIPOTIROIDISMO

SUBJETIVO: PACIENTE REFIERE A DECUADA MODULACION DEL DOLOR, TOLERANDO LA VIA ORAL, DIURESIS
POSITIVA

OBJETIVO: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD
RESPIRATORIA, SIGNOS VITALES DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD

- CABEZA: NORMOCEFALO, PUPI LAS ISOCORICAS, NORMOREACTIVAS,E SCLERAS, ANICTERICAS,
CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS ,MUCOSA ORAL HUMEDA

- TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA, EN REGION
COSTAL IZQUIERDO, RSCS RITMICOS, RSRS SIN AGREGADOS PULMONARE S, MURMULLO VESICULAR
CONSERVADO, SIN USO DE MUSCULATURA ACCESORIA

- ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE IRRITACION DE PERITONEAL, PUNO PERCUSION
BILATERAL NEGATIVA

- EXTREMIDADES: NORMOTROFICAS, NEUROVASCULAR DISTAL NORMAL

- NEUROLOGICO: ALERT A, ORIENTADO, GLASGOW15/15, ROT ++/++++, FUERZA Y SENSIBILIDAD CONSERVADA

RX DE LUMBOSACRA

- DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO DE ABGULO DE COBB DE 6 GRADOS
- RECTIFICACION DE LA LORDOSIS LUMBAR NORMAL

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEO FITOS MARGINALES

- DISMINUCION DE LOS ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES DE L3-L4 L4-L5 L5-S1

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

RX DEREJA COSTAL
-ESTRUCTURAS OSEAS DE ASPECTO NORMAL

TAC DE TORAX
- Estructuras dseas con leve espon dilosis; multiples imagenes hipodensas de apariencia liticas que comprometen los
cuerpos vertebrales, el manubrio esternal y algunos elementos posteriores de las vértebras de apariencia secundaria.

ANALISIS:

PACIENTE DE 59 ANOS CON ANTECEDENTE DE HIPOTIROIDISMO EN MANEJO, HOSPITALIZADO EN CONTEXTO
DE DOLOR EN REJA COSTAL DE FORMA SUBITA, NIEGA TRAUMAS.

EN EL MOMENTO PACIENTE ESTABLE, AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, CON DOLOR A
LA PALPACION E INSPIRACION PROFUN DA EN REJA COSTAL IZQUIERDA , SIN MAS HALLAZGOS POSITIVOS, SE
HACE REPORTE DE ESTUDIO IMAGENOLOGICO EVIDENCIANDO IMAGENES HIPODENSAS DE APARIENCIAS
LITICAS QUE COMPROMETEN MANUBRIO ESTERNAL Y CUERPOS VERTEBRALES, POR LO QUE SE CONSIDERA




FECHA DE

DIRECCION DE SANIDAD IMPRESION

10 Febrero 2022

HISTORIA CLINICA Folio No. 16 de 264

POLICIA NACIONAL

— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A%0s 4 Meses 18 Dias

PRUDENTE SOLICITAR PERFIL DE LISIS TUMORAL, VALORACION POR EL SERVICIO DE MEDICINA INTERNA
PARA INICAR BUSQUEDA DE PRIMARIO, SE INSTAURA ANALGESIA, SE EXPLICA CONDUCTA A PACIENTE QUIEN
REFEIRE ENTENDER Y ACEPTAR.

PLAN

- HOSPITALIZACION

- DIETA NORMAL

- TAPON HEPAR INIZADO

- DIPIRONA 1MG IV CADA 8H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS

- TAC PENDIENTES CONTRASTADOS ABDOMEN PELVIS TORAX Y CUELLO
-CSV-AC

ANALISIS

EVOLUCION TURNO DIA MEDICINA GENERAL

SE REVISA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL DE ACUERDO A PROTOCOLOS INSTITUCIONALES
EN CONTEXTODE PANDEMIA POR COVID - 19

JORGE BUITRAGO
CC 1424542
SERVICIO:MEDICINA GENERAL

PACI ENTE DE 59 ANOS, CON DIAGNOSTICO DE:

LESIONES LITICAS EN CUERPOS VERTEBRALES Y MANUBRIO ESTERNAL
PRIMARIO A DESCARTAR

ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR
HIPOTIROIDISMO

SUBJETIVO: PACIENTE REFIERE A DECUADA MODULACION DEL DOLOR, TOLERANDO LA VIA ORAL, DIURESIS POSITIVA

OBJETIVO: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA,
SIGNOS VITALES DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD

- CABEZA: NORMOCEFALO, PUPI LAS ISOCORICAS, NORMOREACTIVAS,E SCLERAS, ANICTERICAS, CONJUNTIVAS
NORMOCROMICAS,MUCOSA ORAL HUMEDA

- TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA, EN REGION COSTAL
IZQUIERDO, RSCS RITMICOS, RSRS SIN AGREGADOS PULMONARE S, MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN USO
DE MUSCULATURA ACCESORIA

- ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE IRRITACION DE PERITONEAL, PUNO PERCUSION BILATERAL
NEGATIVA

- EXTREMIDADES: NORMOTROFICAS, NEUROVASCULAR DISTAL NORMAL

- NEUROLOGICO: ALERT A, ORIENTADO, GLASGOW15/15, ROT ++/++++, FUERZA Y SENSIBILIDAD CONSERVADA

RX DE LUMBOSACRA

- DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO DE ABGULO DE COBB DE 6 GRADOS
- RECTIFICACION DE LA LORDOSIS LUMBAR NORMAL

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEO FITOS MARGINALES

- DISMINUCION DE LOS ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES DE L3-L4 L4-L5 L5-S1

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

RX DEREJA COSTAL
-ESTRUCTURAS OSEAS DE ASPECTO NORMAL
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Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A%0s 4 Meses 18 Dias

TAC DE TORAX
- Estructuras dseas con leve espon dilosis; multiples imagenes hipodensas de apariencia liticas que comprometen los cuerpos
vertebrales, el manubrio esternal y algunos elementos posteriores de las vértebras de apariencia secundaria.

ANALISIS:

PACIENTE DE 59 ANOS CON ANTECEDENTE DE HIPOTIROIDISMO EN MANEJO, HOSPITALIZADO EN CONTEXTO DE
DOLOR EN REJA COSTAL DE FORMA SUBITA, NIEGA TRAUMAS.

EN EL MOMENTO PACIENTE ESTABLE, AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA, CON DOLOR A LA
PALPACION E INSPIRACION PROFUN DA EN REJA COSTAL IZQUIERDA , SIN MAS HALLAZGOS POSITIVOS, SE HACE
REPORTE DE ESTUDIO IMAGENOLOGICO EVIDENCIANDO IMAGENES HIPODENSAS DE APARIENCIAS LITICAS QUE
COMPROMETEN MANUBRIO ESTERNAL Y CUERPOS VERTEBRALES, POR LO QUE SE CONSIDERA PRUDENTE SOLICITAR
PERFIL DE LISIS TUMORAL, VALORACION POR EL SERVICIO DE MEDICINA INTERNA PARA INICAR BUSQUEDA DE
PRIMARIO, SE INSTAURA ANALGESIA, SE EXPLICA CONDUCTA A PACIENTE QUIEN REFEIRE ENTENDER Y ACEPTAR.

PLAN

- HOSPITALIZACION

- DIETA NORMAL

- TAPON HEPAR INIZADO

- DIPIRONA 1MG IV CADA 8H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS

- TAC PENDIENTES CONTRASTADOS ABDOMEN PELVIS TORAX'Y CUELLO

-CSV-AC
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
Sl R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION --

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS - MEDICAMENTOS HOSPITALARIA

Descripcion Dosificacion Und. Medidas c/horas Total Via Administracion Dias Acumulados

SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA 3 ML 6 1 ENDOVENOSA 0
FRASCO 500 ML DE 500 MILILITRO BOLSA PERIFERICA
PARENTERAL

Observaciones
L-TIROXINA SODICA 75 MCG 1 TABLETA 24 1 ORAL 0

Observaciones
DIPIRONA (METAMISOL SODICO) 1GR/2ML 1 G 8 3 ENDOVENOSA 0
SOLUCION PARENTERAL PERIFERICA

Observaciones

Conductas - Ordenes de Enfermeria

Numero Solicitud Numero Descripcion
2111010837 1 OBSERVACION URGENCIAS
2111010837 2 DIPIRONA 1MG IV CADA 8 HORAS
2111010837 3 NO RESTRICCION VIA ORAL
2111010837 4 SSN SALINA 50 CC RAZON HORA
2111010837 5 LEVOTIROXINA 75 MCG VO CADA 24H
2111010837 6 PENDINTE ESTUDIOS DE IMAGEN PARA REVALORAR POR MEDICINA INTERNA
2111010837 7 CSV AV
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Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
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EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFO0

EVOLUCION 5 - CAMA Nro. EXT 01 - FECHA EVOLUCION 2021/11/30 03:20:08p.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 91161006 SERGIO ANDRES PINTO MEDICINA INTERNA MEDICINA INTERNA
HERNANDEZ

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA
SE ABRE FOLIO PARA REVISAR HISTORIA CLINICA
ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

SE ABRE FOLIO PARA REVISAR HISTORIA CLINICA
ANAMNESIS REVISION POR SISTEMAS

Descripcién Pregunta Nombre | Respuesta Observaciones
GENERALES GENERAL No -
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa -
EVOLUCION
SUBJETIVO

SE ABRE FOLIO PARA REVISAR HISTORIA CLINICA

OBJETIVO
SE ABRE FOLIO PARA REVISAR HISTORIA CLINICA
ANALISIS
SE ABRE FOLIO PARA REVISAR HISTORIA CLINICA
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
S R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --

RESPUESTA INTERCONSULTA

Estado Interconsulta CONTINUA

SE ABRE FOLIO PARA REVISAR HISTORIA CLINICA

EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFOO

EVOLUCION 6 - CAMA Nro. EXT 01 - FECHA EVOLUCION 2021/11/30 03:21:31p.m.
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Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A%0s 4 Meses 18 Dias
INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD

CEDULA CIUD. 91161006 SERGIO ANDRES PINTO MEDICINA INTERNA MEDICINA INTERNA

HERNANDEZ
ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA
REPUESTA A INTERCONSULTA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

RESPUESTA A INTERCONSULTA
ANAMNESIS REVISION POR SISTEMAS

Descripcion Pregunta Nombre | Respuesta Observaciones
GENERALES GENERAL No
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa
EVOLUCION
SUBJETIVO

e * RESPUESTA A INTERCONSULTA MEDICINA INTERNA****xx**
JORGE BUITRAGO MAHECHA

14242542

58 ANOS

KRA 69 A 57 101 SUR

3123799945

ACOMPANANTE DORYS HELENA GARCIA CASTANEDA (ESPOSA)

MC: ME DUELE LA ESPALDA

EA: REFIERE CUADRO DE 12 HORAS DE EVOLUCION CONSISTENTE EN DOLOR DE ESPALDA CON RESTRICCION DE
MOVILIDAD EN BRAZOS, LIMITACION DE MOVILIDAD, 10/10, DOLOR AL RESPIRAR , REFIERE VERTIGO, NIEGA OTRA
SINTOMATOLOGIA ASOCIADA., NIEGA FIEBRE, REFI ERE NO PODER ACOSTARSE.

ANTECEDENTES:

PATOLOGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR, HIPOTIROIDISMO
FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DE SCRITOS

TOXICOS: NIEGA

VACUNACION :COVID COMPLETA SI (PFIZER)

OBJETIVO

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 101 LATIDOS/MIN; FR: 16 VENTILACIONES/MIN; TA: 118/79 MMHG; SAT: 93 % AMBIENTE

CABEZA'Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
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CONJUNTIVAS ANICTERICAS , CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR,
NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES
CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGAD OS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O
AGREGADOS

A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS
DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL,
LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS,
PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT
MOTOR NI SENSITIVO AP ARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

wrxerstDARACLINICOS***+*wsess
T4 PENDIENTE

30/11/2021

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE
ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEM ATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMIN A 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

e IMAGENES/PROCEDIMIENTOS *******

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y E L LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO
QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LiTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES,
ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS.
NODULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ES TUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON
ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5-
S1, OSTEOFITOS MARGINA LES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO
RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN
ALTERACIONES

ANALISIS
ANALISIS:
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PACIENTE DE 54 ANOS QUIOEN INGRESA POR CUADRO CLINICO DE LUMBALGIA EN HORAS DE LA NOCHE ASOCIADO A
DEBILIDAD DIFICULTAD A RESPIRAR DOLOR EN REJA COSTAL, MOTIVO POR EL CUAL SE PIDIERON PARACLINICOS DE
CONTROL QUE REPORTABAN CUADRO HEMATICO SIN P RESENCIA DE ANEMIA, SIN LEUCOCITOSIS SIN NEUTROFILIA O
NEUTROPENIA, PERFIL TIROIDEO SIN ALTERACIONES, PERFIL RENAL SIN ALTERACIONES, PERFIL HEPATICO SIN
ALTERACION, ANTIGENO PROSTATICO NEGATIVO, ELECTROLITOS SIN ALTERACION, SE SOLICITO RADIOGRAFIA DE
COLU MNA LUMBOSACRA, CON DISMINUCION DE ESPACIOS INBTERVERTEBRALES L3-S1, RADIOGRAFIA DE REJA
COSTAL QUE MUESTRA CALCIFICACION EN ARCOS COSTALES, TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX, CON IMAGENES
DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALE S, ADEMAS DE NODULO
TIROIDEO VALORADO POR ECOGRAFIA QUE MUESTRA ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE
BOCIO.ADEMAS AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDOADEMAS DE PEQUENO
QUISTE TIROIDEO, SE SOLICITA ELECTROFORESIS DE P ROTEINAS EN SOSPECHA DE MIELOMA MULTIPLE Y
EXAMENES DE EXTENSION PARA VALORACION COMPLEMENTARIA, SE HACE CONCILIACION MEDICAMENTOSA,
TERAPIA RESPIRATORIA, VIGILANCIA HEMODINAMICA Y MANEJO INTEGRAL SE INICIA OXIGENO SE EXPLICA A
PACIENTE QUIEN REFIERER ENT ENDER Y ACEPTAR.

DIAGNOSTICOS:

1. LUMBALGIA A ESTUDIO

- LESIONES LITICAS EN REGION ESTERNAL
- DESCARTAR MIELOMA MULTIPLE

- RADICULOPATIA

2.HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA

3. MASA DE TIROIDES A ESTUDIO

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR M EDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H

- DICLOFENAC 75 MG IV CADA 12 HORAS ******SUSPENDER™******

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****
-LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDIC AMENTOSA*****
-DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

-SE SOLICITA ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE TAC DE TORAX, CUELLO, ABDOMEN CONTRASTADO.

- AZOADOS ELECTROLITOS Y GASES ARTERIALES PARA EL DIA DE MANANA

-CS8V-AC
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
Sl R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION --

Conductas - Interconsultas / Remisiones

Especialidad Tipo Accion de Salud Datos Clinicos de Importancia
TERAPIA Interconsulta [*INTERCONSULTA POR TERAPIA RESPIRATORIA SE SOLICITA VALORACION E INCENTIVO RESPIRATORIO
RESPIRATO
RIA

Conductas - Ord. de Servicio

Tipo de Orden LABORATORIO

No. Orden 2111154976 Prioridad:  NORMAL

Prestacion: 903603B Cantidad: 1
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Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
Descripcion: **CALCIO AUTOMATIZADO
Datos Clinicos de Importancia: TOMAR EL DIA 1 DE DICIEMBRE 2021 COMO RUTINA
Prioridad: NORMAL
Prestacion: 903813 Cantidad: 1
Descripcion: CLORO [CLORURO]
Datos Clinicos de Importancia: TOMAR EL DIA 1 DE DICIEMBRE 2021 COMO RUTINA
Prioridad: NORMAL
Prestacion: 903825 Cantidad: 1
Descripcion: CREATININA EN SUERO, ORINA U OTROS
Datos Clinicos de Importancia: TOMAR EL DIA 1 DE DICIEMBRE 2021 COMO RUTINA
Prioridad: NORMAL
Prestacion: 903854 Cantidad: 1
Descripcion: MAGNESIO+
Datos Clinicos de Importancia: TOMAR EL DIA 1 DE DICIEMBRE 2021 COMO RUTINA
Prioridad: NORMAL
Prestacion: 903856 Cantidad: 1
Descripcion: NITROGENO UREICO [BUN] *+
Datos Clinicos de Importancia: TOMAR EL DIA 1 DE DICIEMBRE 2021 COMO RUTINA
Prioridad: NORMAL
Prestacion: 903859 Cantidad: 1
Descripcion: POTASIO +
Datos Clinicos de Importancia: TOMAR EL DIA 1 DE DICIEMBRE 2021 COMO RUTINA
Prioridad: NORMAL
Prestacion: 903864 Cantidad: 1
Descripcion: SODIO+
Datos Clinicos de Importancia: TOMAR EL DIA 1 DE DICIEMBRE 2021 COMO RUTINA
Prioridad: NORMAL
No. Orden 2111154981 Prioridad:  NORMAL
Prestacion: 903839B Cantidad: 1
Descripcion: **GASES ARTERIALES (EN REPOSO O EN EJERCICIO)
Datos Clinicos de Importancia: TOMAR EL DIA 1 DE DICIEMBRE 2021 COMO RUTINA
Prioridad: NORMAL
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

TIPO IDENTIFICACION

No. HC FISICA
14242542 PFO0

EVOLUCION 7

INFORMACION DEL MEDICO

CEDULA CIUD.

Nro. IDENTIFICACION

1032469829

CAMA Nro. EXT 01 - FECHA EVOLUCION 2021/11/30 03:44:51p.m.

NOMBRES Y APELLIDOS

DANIEL HUMBERTO
MENDOZA CASTILLO

ESPECIALIDAD
MEDICINA GENERAL

SUBESPECIALIDAD
MEDICINA GENERAL
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa -
EVOLUCION
ANALISIS
SE CORRIGEN ORDEN DE TAD DE ABDOMINAL
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Caodigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
Sl RO74 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --
Conductas - Ord. de Servicio
Tipo de Orden IMAGENES
No. Orden 2111044100 Prioridad: URGENTE
Prestacion: 879420B Cantidad: 1
Descripcion: *TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ABDOMEN Y PELVIS (ABDOMEN TOTAL)
Datos Clinicos de Importancia: -
Prioridad: URGENTE
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFO0

EVOLUCION 8 - CAMA Nro. EXT 01 - FECHA EVOLUCION 2021/11/30 09:10:50p.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 1013659158 ANGIE CAROLINA ACUNA MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
HERNANDEZ
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa -
EVOLUCION
SUBJETIVO

SE REVISA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL DE ACUERDO A PROTOCOLOS INSTITUCIONALES
EN CONTEXTODE PANDEMIA POR COVID - 19

JORGE BUITRAGO
CC 1424542
SERVICIO:MEDICINA GENERAL

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS, CON DIAGNOSTICO DE:
1. LUMBALGIA A ESTUDIO
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- LESIONES LITICAS EN REGION ESTERNAL
- DESCARTAR MIELOMA MULTIPLE

- RADICULOPATIA

2.HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA

3. MASA DE TIROIDES A ESTUDIO

SUBJETIVO: PACIENTE REFIERE ADE CUADA MODULACION DEL DOLOR, TOLERANDO LA VIA ORAL, DIURESIS POSITIVA

OBJETIVO: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA,
SIGNOS VITALES DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD

SIGNOS VITALES: FC: 87, FR: 1 8, T/A: 127/89, SAO2: 92%

- CABEZA: NORMOCEFALO, PUPILAS ISOCORICAS, NORMOREACTIVAS,E SCLERAS, ANICTERICAS, CONJUNTIVAS
NORMOCROMICAS,MUCOSA ORAL HUMEDA

- TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA, EN REGION COST AL
IZQUIERDO, RSCS RITMICOS, RSRS SIN AGREGADOS PULMONARES, MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN USO
DE MUSCULATURA ACCESORIA

- ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE IRRITACION DE PERITONEAL, PUNO PERCUSION BILATERAL
NEGATIVA

- EXTREMIDADES: NORMOTR OFICAS, NEUROVASCULAR DISTAL NORMAL

- NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO, GLASGOW15/15, ROT ++/++++, FUERZA Y SENSIBILIDAD CONSERVADA

RX DE LUMBOSACRA

- DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO DE ABGULO DE COBB DE 6 GRADOS
- RECTIFICACION DE LA LORDOSIS LUMBAR NORMAL

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

- DISMINUCION DE LOS ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES DE L3-L4 L4-L5 L5-S1

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

RX DEREJA COSTAL
-ESTRUCTURAS OSEAS DE ASPECTO NO RMAL

TAC DE TORAX
- Estructuras 6seas con leve espondilosis; multiples imagenes hipodensas de apariencia liticas que comprometen los cuerpos
vertebrales, el manubrio esternal y algunos elementos posteriores de las vértebras de apariencia secundaria.

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS DE EDAD CON ANTECEDENTE DE HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA, HOSPITALIZADO
EN CONTEXTO DE DOLOR EN REJA COSTAL DE FORMA SUBITA, EN EL MOMENTO PACIENTE ESTABLE, AFEBRIL,
HIDRATADO, SIN DIFICULT AD RESPIRATORIA, CON DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA EN REJA
COSTAL IZQUIERDA , SIN MAS HALLAZGOS POSITIVOS, DADO HALLAZGOS DE TAC DE TORAX DE IMAGENES DE
APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPO VERTEBRALES, CON REPORTE DE ECOG RAFIA
CON ISTMO Y LOBULO DERECHO DE ORIGEN DE BOCIO CON MICROCALCIFICACIONES Y LOBULO IZUQIERDO COON
PEQUENO QUISTE TIROIDEO SE SOLICITO VALORACION POR MEDICINA INTERNA QUIENES CONSIDERARON
REALIZACION DE ELECTROFORESIS DE PROTEINAS Y ESTUDIOS DE EXTENSIO N EN SOSPECHA DE MIELOMA
MULTIPLE, PARA VALORACION COMPLEMENTARIA, POR AHORA SE INICA CONTINUAR CON IGUAL MANEJO MEDICO
INSTURADO SE EXPLICA A PCIENTE CONDUCTA MEDICA A SEGUIR QUEIN REFIER ENTENDE RY ACEPTAR

PLAN
- HOSPITALIZACION POR MEDICINA | NTERNA
- DIETA NORMAL
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- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****
-LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****
-DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

-P ENDIENTE ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE TAC DE TORAX, CUELLO, ABDOMEN CONTRASTADO.

- AZOADOS ELECTROLITOS Y GASES ARTERIALES PARA EL DIA DE MANANA
-CSV-AC

OBJETIVO

SE REVISA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL DE ACUERDO A PROTOCOLOS
INSTITUCIONALES EN CONTEXTODE PANDEMIA POR COVID - 19

JORGE BUITRAGO
CC 1424542
SERVICIO:MEDICINA GENERAL

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS, CON DIAGNOSTICO DE:
1. LUMBALGIA A ESTUDIO
- LESIONES LITICAS EN REGION ESTERNAL
- DESCARTAR MIELOMA MULTIPLE
- RADICULOPATIA
2.HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA
3. MASA DE TIROIDES A ESTUDIO

SUBJETIVO: PACIENTE REFIERE ADE CUADA MODULACION DEL DOLOR, TOLERANDO LA VIA ORAL, DIURESIS
POSITIVA

OBJETIVO: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD
RESPIRATORIA, SIGNOS VITALES DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD

SIGNOS VITALES: FC: 87, FR: 1 8, T/A: 127/89, SAO2: 92%

- CABEZA: NORMOCEFALO, PUPILAS ISOCORICAS, NORMOREACTIVAS,E SCLERAS, ANICTERICAS,
CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS ,MUCOSA ORAL HUMEDA

- TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA, EN REGION
COST AL IZQUIERDO, RSCS RITMICOS, RSRS SIN AGREGADOS PULMONARES, MURMULLO VESICULAR
CONSERVADO, SIN USO DE MUSCULATURA ACCESORIA

- ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE IRRITACION DE PERITONEAL, PUNO PERCUSION
BILATERAL NEGATIVA

- EXTREMIDADES: NORMOTR OFICAS, NEUROVASCULAR DISTAL NORMAL

- NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO, GLASGOW15/15, ROT ++/++++, FUERZA Y SENSIBILIDAD CONSERVADA

RX DE LUMBOSACRA

- DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO DE ABGULO DE COBB DE 6 GRADOS
- RECTIFICACION DE LA LORDOSIS LUMBAR NORMAL

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

- DISMINUCION DE LOS ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES DE L3-L4 L4-L5 L5-S1

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

RX DEREJA COSTAL
-ESTRUCTURAS OSEAS DE ASPECTO NO RMAL
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TAC DE TORAX
- Estructuras dseas con leve espondilosis; multiples imagenes hipodensas de apariencia liticas que comprometen los
cuerpos vertebrales, el manubrio esternal y algunos elementos posteriores de las vértebras de apariencia secundaria.

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS DE EDAD CON ANTECEDENTE DE HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA,
HOSPITALIZADO EN CONTEXTO DE DOLOR EN REJA COSTAL DE FORMA SUBITA, EN EL MOMENTO PACIENTE
ESTABLE, AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULT AD RESPIRATORIA, CON DOLOR A LA PALPACION E
INSPIRACION PROFUNDA EN REJA COSTAL IZQUIERDA , SIN MAS HALLAZGOS POSITIVOS, DADO HALLAZGOS
DE TAC DE TORAX DE IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPO
VERTEBRALES, CON REPORTE DE ECOG RAFIA CON ISTMO Y LOBULO DERECHO DE ORIGEN DE BOCIO CON
MICROCALCIFICACIONES Y LOBULO IZUQIERDO COON PEQUENO QUISTE TIROIDEO SE SOLICITO VALORACION
POR MEDICINA INTERNA QUIENES CONSIDERARON REALIZACION DE ELECTROFORESIS DE PROTEINAS Y
ESTUDIOS DE EXTENSIO N EN SOSPECHA DE MIELOMA MULTIPLE, PARA VALORACION COMPLEMENTARIA,
POR AHORA SE INICA CONTINUAR CON IGUAL MANEJO MEDICO INSTURADO SE EXPLICA A PCIENTE
CONDUCTA MEDICA A SEGUIR QUEIN REFIER ENTENDE RY ACEPTAR

PLAN

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA | NTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****
-LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****
-DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

-P ENDIENTE ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE TAC DE TORAX, CUELLO, ABDOMEN CONTRASTADO.

- AZOADOS ELECTROLITOS Y GASES ARTERIALES PARA EL DIA DE MANANA
-CSV-AC

ANALISIS

SE REVISA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL DE ACUERDO A PROTOCOLOS INSTITUCIONALES
EN CONTEXTODE PANDEMIA POR COVID - 19

JORGE BUITRAGO
CC 1424542
SERVICIO:MEDICINA GENERAL

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS, CON DIAGNOSTICO AL IZQUIERDO, RSCS RITMICOS, RSRS SIN AGREGADOS
PULMONARES, MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN USO DE MUSCULATURA ACCESORIA
- ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, SIN SIGNOS DE IRRITACION DE PERITONEAL, PUNO PERCUSION BILATERAL
NEGATIVA
- EXTREMIDADES: NORMOTR DE:
1. LUMBALGIA A ESTUDIO
- LESIONES LITICAS EN REGION ESTERNAL
- DESCARTAR MIELOMA MULTIPLE
- RADICULOPATIA
2.HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA
3. MASA DE TIROIDES A ESTUDIO

SUBJETIVO: PACIENTE REFIERE ADE CUADA MODULACION DEL DOLOR, TOLERANDO LA VIA ORAL, DIURESIS POSITIVA
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OBJETIVO: PACIENTE EN BUENAS CONDICIONES GENERALES AFEBRIL, HIDRATADO, SIN DIFICULTAD RESPIRATORIA,
SIGNOS VITALES DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD

SIGNOS VITALES: FC: 87, FR: 1 8, T/A: 127/89, SAO2: 92%

- CABEZA: NORMOCEFALO, PUPILAS ISOCORICAS, NORMOREACTIVAS,E SCLERAS, ANICTERICAS, CONJUNTIVAS
NORMOCROMICAS,MUCOSA ORAL HUMEDA

- TORAX: SIMETRICO, NORMOEXPANSIBLE, DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA, EN REGION COST
OFICAS, NEUROVASCULAR DISTAL NORMAL

- NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO, GLASGOW15/15, ROT ++/++++, FUERZA 'Y SENSIBILIDAD CONSERVADA

RX DE LUMBOSACRA

- DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO DE ABGULO DE COBB DE 6 GRADOS
- RECTIFICACION DE LA LORDOSIS LUMBAR NORMAL

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

- DISMINUCION DE LOS ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES DE L3-L4 L4-L5 L5-S1

- SE OBSERVA PRESENCIA DE OSTEOFITOS MARGINALES

RX DEREJA COSTAL
-ESTRUCTURAS OSEAS DE ASPECTO NO RMAL

TAC DE TORAX
- Estructuras 6seas con leve espondilosis; multiples imagenes hipodensas de apariencia liticas que comprometen los cuerpos
vertebrales, el manubrio esternal y algunos elementos posteriores de las vértebras de apariencia secundaria.

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS DE EDAD CON ANTECEDENTE DE HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA, HOSPITALIZADO
EN CONTEXTO DE DOLOR EN REJA COSTAL DE FORMA SUBITA, EN EL MOMENTO PACIENTE ESTABLE, AFEBRIL,
HIDRATADO, SIN DIFICULT AD RESPIRATORIA, CON DOLOR A LA PALPACION E INSPIRACION PROFUNDA EN REJA
COSTAL IZQUIERDA , SIN MAS HALLAZGOS POSITIVOS, DADO HALLAZGOS DE TAC DE TORAX DE IMAGENES DE
APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPO VERTEBRALES, CON REPORTE DE ECOG RAFIA
CON ISTMO Y LOBULO DERECHO DE ORIGEN DE BOCIO CON MICROCALCIFICACIONES Y LOBULO IZUQIERDO COON
PEQUENO QUISTE TIROIDEO SE SOLICITO VALORACION POR MEDICINA INTERNA QUIENES CONSIDERARON
REALIZACION DE ELECTROFORESIS DE PROTEINAS Y ESTUDIOS DE EXTENSIO N EN SOSPECHA DE MIELOMA
MULTIPLE, PARA VALORACION COMPLEMENTARIA, POR AHORA SE INICA CONTINUAR CON IGUAL MANEJO MEDICO
INSTURADO SE EXPLICA A PCIENTE CONDUCTA MEDICA A SEGUIR QUEIN REFIER ENTENDE RY ACEPTAR

PLAN

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA | NTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****
-LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****
-DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

-P ENDIENTE ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE TAC DE TORAX, CUELLO, ABDOMEN CONTRASTADO.

- AZOADOS ELECTROLITOS Y GASES ARTERIALES PARA EL DIA DE MANANA

-CSV-AC
DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
S R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION --
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EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFO0

EVOLUCION 9 - CAMA Nro. EXT 04 - FECHA EVOLUCION 2021/12/01 08:20:34a.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 91532697 HELIO JOSE MANTILLA MEDICINA INTERNA
DURAN

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

ANAMNESIS REVISION POR SISTEMAS

SUBESPECIALIDAD
MEDICINA INTERNA

Descripcién Pregunta Nombre | Respuesta Observaciones
GENERALES GENERAL No
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa
EVOLUCION
SUBJETIVO

EVOLUCION MEDICINA INTERNA.

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

14242542

PACIENTE DE 59 ANOS DE EDAD CON DIAGNOSTICOS:
- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICU LOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

ANTECEDENTES:

PATOLOGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR, HIPOTIROIDISMO
FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS

TOXICOS: NIEGA

VACUNACION :COVID COMPLETA SI (PFIZER)

EXAMEN FISICO:
BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO
FC: 85 LATIDOS/MIN; FR: 16 VENTILACIONES/MIN; TA: 110/70 MMHG; SAT: 93 % AMBIENTE
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CA BEZA'Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR, NO
PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANS IBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON
MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS
A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PA LPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO
CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES
INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO
APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLIN|COS**********

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA
CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- AN TIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 Bl 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

¥ IMAGENES/PROCEDIMIENTQS*** s

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes de
apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea comp lementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de columna e
iliacos, de apariencia neoplasica secundaria , considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nédulo en Iébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico. Lesiones de
apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secunda rio.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE
TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS,
POSTERIORES Y MANU BRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO
PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE
COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS
MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
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CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO
NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 ANOS EN DIA 1 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD METASTASICA
OSEA EN ESTUDIO, CON SOSPECHA DE CA DE TIROIDES Y MIELOMA MULTIPLE, EN EL MOM ENTO RECIBO REPORTES
DE ESTUDIOS DE TOMOGRAFIAS SOLICITADAS QUE SOLO MUESTRAN COMPROMISO TIROIDEO Y OSEO, AUMENTO DE
LA PROSTATA PERO CON PSA NEGATIVO, CONSIDERO VALORACION POR UROLOGIA PARA DESCARTAR NECESIDAD DE
BIOPSIA PROSTATICA Y SOLICITO GAMAGRAFIA OSEA, SERIE DE HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA Y BIOPSIA DE
TIROIDES. EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTAN.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CAD A 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****
- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA™*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA

-CSV-AC

- SOLICITO GAMAGRAFIA OSEA, SERIE OSEA HUESOS LARGOS, E NDOSCOPIA, BIOPSIA DE NODULOS DE TIROIDES.
- INTERCONSULTA UROLOGIA (DESCARTAR CA DE PROSTATA).

OBJETIVO

EVOLUCION MEDICINA INTERNA.

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

14242542

PACIENTE DE 59 ANOS DE EDAD CON DIAGNOSTICOS:
- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICU LOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

ANTECEDENTES:

PATOLOGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR, HIPOTIROIDISMO
FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS

TOXICOS: NIEGA

VACUNACION :COVID COMPLETA S| (PFIZER)

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 85 LATIDOS/MIN; FR: 16 VENTILACIONES/MIN; TA: 110/70 MMHG; SAT: 93 % AMBIENTE

CA BEZA'Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR,
NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANS IBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES
CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O
AGREGADOS
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Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias

A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PA LPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS
DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL,
LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS,
PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT
MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINlCOS**********

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE
ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- AN TIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

Fee IMAGENES/PROCEDIMIENTOS *******

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes
de apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea comp lementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de
columna e iliacos, de apariencia neoplasica secundaria , considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nédulo en lébulo tiroideo derecho, requiere valoraciéon complementaria con estudio ecografico.
Lesiones de apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secunda rio.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO
QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES,
ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANU BRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS
COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON
ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON
ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5-
S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO
RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE A 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA
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- OMEPRAZOL 20 MG DIA
- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA
- CSV -AC LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 ANOS EN DIA 1 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD
METASTASICA OSEA EN ESTUDIO, CON SOSPECHA DE CA DE TIROIDES Y MIELOMA MULTIPLE, EN EL MOM
ENTO RECIBO REPORTES DE ESTUDIOS DE TOMOGRAFIAS SOLICITADAS QUE SOLO MUESTRAN
COMPROMISO TIROIDEO Y OSEO, AUMENTO DE LA PROSTATA PERO CON PSA NEGATIVO, CONSIDERO
VALORACION POR UROLOGIA PARA DESCARTAR NECESIDAD DE BIOPSIA PROSTATICA Y SOLICITO
GAMAGRAFIA OSEA, SERIE DE HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA Y BIOPSIA DE TIROIDES. EXPLICO AL PACIENTE
CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTAN.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CAD

- SOLICITO GAMAGRAFIA OSEA, SERIE OSEA HUESOS LARGOS, E NDOSCOPIA, BIOPSIA DE NODULOS DE
TIROIDES.

- INTERCONSULTA UROLOGIA (DESCARTAR CA DE PROSTATA).

ANALISIS

EVOLUCION MEDICINA INTERNA.

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

14242542

PACIENTE DE 59 ANOS DE EDAD CON DIAGNOSTICOS:
- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICU LOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

ANTECEDENTES:

PATOLOGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR, HIPOTIROIDISMO
FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS

TOXICOS: NIEGA

VACUNACION :COVID COMPLETA SI (PFIZER)

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 85 LATIDOS/MIN; FR: 16 VENTILACIONES/MIN; TA: 110/70 MMHG; SAT: 93 % AMBIENTE

CABEZA'Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR, NO
PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANS IBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON
MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS
A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PA LPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL.
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EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO
CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES
INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO
APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA
CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- AN TIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 Bl 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

Fre* IMAGENES/PROCEDIMIENTQS********

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes de
apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea comp lementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de columna e
iliacos, de apariencia neoplasica secundaria , considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nédulo en Iébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico. Lesiones de
apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secunda rio.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE
TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LiTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS,
POSTERIORES Y MANU ENTO RECIBO REPORTES DE ESTUDIOS DE TOMOGRAFIAS SOLICITADAS QUE SOLO
MUESTRAN COMPROMISO TIROIDEO Y OSEO, AUMENTO DE LA PROSTATA PERO CON PSA NEGATIVO, CONSIDERO
VALORACION POR UROLOGIA PARA DESCARTAR NECESIDAD DE BIOPSIA PROSTATICA Y SOLICITO GAMAGRAFIA BRIO
ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA
ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE
COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS
MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO
NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:
PACIENTE DE 54 ANOS EN DIA 1 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD METASTASICA
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OSEA EN ESTUDIO, CON SOSPECHA DE CA DE TIROIDES Y MIELOMA MULTIPLE, EN EL MOM OSEA, SERIE DE HUESOS
LARGOS, ENDOSCOPIA'Y BIOPSIA DE TIROIDES. EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTAN.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CAD A 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****
- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA™*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA

-CSV-AC

- SOLICITO GAMAGRAFIA OSEA, SERIE OSEA HUESOS LARGOS, E NDOSCOPIA, BIOPSIA DE NODULOS DE TIROIDES.
- INTERCONSULTA UROLOGIA (DESCARTAR CA DE PROSTATA).

DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
Sl R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION --

Conductas - Interconsultas / Remisiones

Especialidad Tipo Accioén de Salud Datos Clinicos de Importancia

UROLOGIA Interconsulta [*INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN UROLOGIA DESCARTAR CA DE PROSTATA.

Conductas - Ord. de Servicio

Tipo de Orden PROCED. DIAGNOSTICOS
No. Orden 2112000193 Prioridad:  NORMAL
Prestacion: 451600 Cantidad: 1
Descripcion: ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA [EGD] CON BIOPSIA CERRADA SOD
Datos Clinicos de Importancia: ENFERMEDAD METASTASICA OSEA A ESTUDIO.
Prioridad: NORMAL
Tipo de Orden IMAGENES
No. Orden 2112000384 Prioridad:  NORMAL
Prestacion: 873002B Cantidad: 1
Descripcion: **RADIOGRAFIA DE HUESOS LARGOS SERIE COMPLETA (ESQUELETO AXIAL Y APENDICULAR)
Datos Clinicos de Importancia: MIELOMA MULTIPLE A DESCARTAR.
Prioridad: NORMAL
No. Orden 2112000386 Prioridad:  NORMAL
Prestacion: 920902B Cantidad: 1
Descripcion: **GAMAGRAFIA OSEA DE TRES FASES
Datos Clinicos de Importancia: ENFERMEDAD METASTASICA OSEA A ESTUDIO.
Prioridad: NORMAL
Tipo de Orden CIRUGIA

No. Orden 2112000036 Prioridad:  NORMAL



DIRECCION DE SANIDAD IMPRESION

10 Febrero 2022

ERERh HISTORIA CLINICA Folio No. 35 do 264
POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
Prestacion: 061100 Cantidad: 2
Descripcion: BIOPSIA POR ASPIRACION [PERCUTANEA] DE TIROIDES (TRU CUT) SOD +
Datos Clinicos de Importancia: BIOPSIA DE AMBOS NODULOS TIROIDESO DERECHO E IZQUIERDO.
Via: BILATERAL Lado: AMBOS
Prioridad: NORMAL
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFO0

EVOLUCION 10 - CAMA Nro. EXT 04 - FECHA EVOLUCION 2021/12/01 11:26:07a.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 1052074397 ADRIANA MARCELA MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
NAVARRO MARTELO
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa
EVOLUCION
SUBJETIVO

OBSERVACION 1 SILLA 3

SERVICIO TRATANTE MEDICINA INTERNA.

PACIENTE DE 59 ANOS DE EDAD CON DIAGNOSTICOS:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICULOP ATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

OBJETIVO
PACIENTE VALORADO POR ESPECIALIDAD TRATANTE SE REALIZAN ORDENES DE ENFERMERIA

ANALISIS

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TABLETA CADA 8 HORAS

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA
- PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA, SERIE OSEA HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA
- PENDIENTE REPORTE DE BIOPSIA DE NODULOS DE TIROIDES.

- SS IC DE ANESTESIOLOGIA PARA REALIZACION DE ENDOSCOPIA

- INTERCONSULTA UROLOGIA
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-CSV-AC
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
] R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION - -

Conductas - In

terconsultas / Remisiones

Especialidad Tipo Accioén de Salud Datos Clinicos de Importancia
ANESTESIO Interconsulta [*INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN PARA REALZIACION DE ENDOSCOPIA BAJO SEDACION
LOGIA IANESTESIOLOGIA

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS - MEDICAMENTOS HOSPITALARIA

Descripcion Dosificacion Und. Medidas c/horas Total Via Administraciéon Dias Acumulados
OMEPRAZOL 20 MG 1 CAPSULAS 24 1 ORAL 0
Observaciones
SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA 100 ML 1 5 1
FRASCO 500 ML DE 500 MILILITRO BOLSA
PARENTERAL
Observaciones
L-TIROXINA SODICA 75 MCG 1 TABLETA 24 1 ORAL 1
Observaciones
HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 1 JER. PRELLENA 24 1 0
Ul
Observaciones
ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 1 CAPSULA 8 3 ORAL 1
MG TABLETAS

Observaciones

Conductas - Ordenes de Enfermeria

Numero Solicitud Numero Descripcion
2112000166 1 - HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA
2112000166 2 - DIETA NORMAL
2112000166 3 - SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H
2112000166 4 - ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TABLETA CADA 8 HORAS
2112000166 5 - LEVOTIROXINA 75 MCG DIA
2112000166 6 - DALTEPARINA 5000 AL DIA
2112000166 7 - OMEPRAZOL 20 MG DIA
2112000166 8 - PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA
2112000166 9 - PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA, SERIE OSEA HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA
2112000166 10 - PENDIENTE REPORTE DE BIOPSIA DE NODULOS DE TIROIDES.
2112000166 11 - SS IC DE ANESTESIOLOGIA PARA REALIZACION DE ENDOSCOPIA
2112000166 12 - INTERCONSULTA UROLOGIA
2112000166 13 -CSV-AC
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EVENTO 104

FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFO0
EVOLUCION 11 - CAMA Nro. EXT 04 - FECHA EVOLUCION 2021/12/01 01:17:35p.m.

INFORMACION DEL MEDICO
TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD

CEDULA CIUD. 79591620 GONZALO ALBERTO UROLOGIA UROLOGIA
SUAREZ PABA

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

RESPUESTA IC UROLOGIA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

RESPUESTA IC UROLOGIA
ANAMNESIS REVISION POR SISTEMAS

Descripcién Pregunta Nombre | Respuesta Observaciones
GENERALES GENERAL No
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa
EVOLUCION
SUBJETIVO

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS QUIEN CONUSLTA POR DOOR A NIVEL COSTAL IZQUIERDO INCAPACITANTE ,POR
EL CUAL CONSULTA A URGENCIAS. NIEGA PERDIDA DE ORINA. NIEGA SINTOMAS URINARIOS BAJOS. EN DIFERENTES
EDSTUDIOS IMAGENELOGICOS EVIDENCIA DE MULTIPLKES LESIONES LITICAS POR LO QUE SOLICITAN VALORACION
POR SERVICIO DE UROLOGIA PARA DESCARTAR CANCER DE PROSTATA

OBJETIVO

ALERTA, ORIENTADO, AFBERIL, HIDRATADO

ABDOMEN BLANDO, SIN GLOBO VESI CAL

PENE NORMAL, TESTES NORMALES

TR: PROSTATA 40G, ADENOMATOSA, RECESOS LIBRES

wrxrrskDARACLINICOSH **+ewsess
30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- E XTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE
ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TS H 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASI O 4.07 SODIO 136

e IMAGENES/PROCEDIMIENTOS *******
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30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes
de apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de gammagraf ia 6sea complementaria.
- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Prostata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de
columna e iliacos, de apariencia neoplasic a secundaria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.
- TAC DE CUELLO: Nédulo en Iébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico.
Lesiones de apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplas ico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES
NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO
QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE
IMAGENES DE APARIENCIA LiTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES,
ELEMENTOS, POSTER IORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS
COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON

ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON
ANG ULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5-
S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO
RADIOGRAFICO NORMAL SIN E VIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN

ALTERACIONES
ANALISIS

PACIENTE CON CUADTROD ECRITO, AL EXAMEN FISICO TR NORMAL, PSA EN RANGO DE LA NORMALIDAD. EN
MULTIPLES IMAGENES MULTIAXIALES REPORTE DE LESIONES LITICAS SOBRETODO EN ESQUELETO AXILAL. SIN
EMBARGO EN EL CASO DE CA DE PROSTATA METASTASICO LAS LESIONES SON BL ASTICAS. SE CONSIDERA BAJA
PROBABILIDAD DE CANCER DE PROSTATA METASTASICO. NO REQUIERE MANEJO POR UROLOGIA. SE CIERRAIC

DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Codigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
Sl RO74 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -
RESPUESTA INTERCONSULTA
Estado Interconsulta CERRADA
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C.  HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFOO

EVOLUCION 12 - CAMA Nro. EXT 04 - FECHA EVOLUCION 2021/12/01 03:57:13p.m.
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
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INFORMACION DEL MEDICO
TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 1143829167 DANIEL MAURICIO GAMBOA MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
SUAREZ

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

EVOLUCION

MEDICINA GENERAL

OBSERVACION | CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA
CC: 1424542 - EDAD: 59 ANOS

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMAMULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

SUBJETIVO:
PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENERALES, TOLERANDO ADUAMENTE LA VIA ORAL DIRUEISS Y DEPSOCIONES
ADECUADAS.

EXAMEN FISICO:

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA
SIGNOS VITALES: 102/63 MMHG, FC: 77 L/MIN, FR: 16 R/MIN, SAO2: 94%; F102: 21%

CABEZAY CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS PALPABLES
TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN SOBREAGREGADOS
ABDOMEN: BLANDO, NO DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, NO MASAS NO MEGALIAS
EXTREMIDADES: EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDODE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO
PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 Bl 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

Fe IMAGENES/PROCEDIMIENTOQS********

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes de apariencia litica en columna dorsal,
considerar realizacion de gammagrafia 6seacomplementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones éseas de apariencia litica con compromiso de columna e iliacos, de apariencia neoplasica
secundaria, considerar gamagrafia ésea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nodulo en Iébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico. Lesiones de apariencia litica en columna
cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO
DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA
BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE
IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, POSTERIORES YMANUBRIO
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ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO
COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021
RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE COBB 6 GRADOS,
DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIADE
LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON ANTECEDENTES DE HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO
ENSUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE
TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIEN CONISDERA VALORACION POR UROLOGIA QUIENES NO
CONSIDERAN PATOLOGIA UROLOGICA PENDIENTE DE GAMABRAFIA OSEA Y HOSPITALIZACION EN PISO, AL EXAMWEN FISICO PACIENTE
CLINCIMENTE ESTABLE ADECUADA MODULACION DEL DOLOR POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO MEDICO ATENTOS SE A CONCEPTO DE
ESPECIALIDAD TRATANTE PARA DEIFNIR CONDUCTAS ADICIONALES. SE EXPLICA A PACIENTE Y FAMILIAR QUIENES REFIEREN ENTENDER Y
ACEPTAR. SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL PARA CUIDADO Y PROTECCION DE SARS COV 2 SEGUN
PROTOCOLO INSUTITUACIONAL Y DE LA OMS.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINAINTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS
- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAFIA OSEA, SERIE OSEA HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA, BIOPSIA
DE NODULOS DE TIROIDES.

- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

EVOLUCION

MEDICINA GENERAL

OBSERVACION | CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA
CC: 1424542 - EDAD: 59 ANOS

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMAMULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

SUBJETIVO:
PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENERALES, TOLERANDO ADUAMENTE LA VIA ORAL DIRUEISS Y DEPSOCIONES
ADECUADAS.

EXAMEN FISICO:

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA
SIGNOS VITALES: 102/63 MMHG, FC: 77 L/MIN, FR: 16 R/MIN, SAO2: 94%,; FI02: 21%

CABEZAY CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS PALPABLES
TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN SOBREAGREGADOS
ABDOMEN: BLANDO, NO DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, NO MASAS NO MEGALIAS
EXTREMIDADES: EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDODE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO
PLAQUETARIO 222.000
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- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 Bl 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*e IMAGENES/PROCEDIMIENTOQS* *******

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imégenes de apariencia litica en columna dorsal,
considerar realizacion de gammagrafia 6seacomplementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones éseas de apariencia litica con compromiso de columna e iliacos, de apariencia neoplasica
secundaria, considerar gamagrafia ésea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nodulo en Iébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico. Lesiones de apariencia litica en columna
cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO
DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA
BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, POSTERIORES YMANUBRIO
ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO
COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021
RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE COBB 6 GRADOS,
DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIADE
LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON ANTECEDENTES DE HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO
ENSUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE
TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIEN CONISDERA VALORACION POR UROLOGIA QUIENES NO
CONSIDERAN PATOLOGIA UROLOGICA PENDIENTE DE GAMABRAFIA OSEA Y HOSPITALIZACION EN PISO, AL EXAMWEN FISICO PACIENTE
CLINCIMENTE ESTABLE ADECUADA MODULACION DEL DOLOR POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO MEDICO ATENTOS SE A CONCEPTO DE
ESPECIALIDAD TRATANTE PARA DEIFNIR CONDUCTAS ADICIONALES. SE EXPLICA A PACIENTE Y FAMILIAR QUIENES REFIEREN ENTENDER Y
ACEPTAR. SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL PARA CUIDADO Y PROTECCION DE SARS COV 2 SEGUN
PROTOCOLO INSUTITUACIONAL Y DE LA OMS.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINAINTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS
- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAFIA OSEA, SERIE OSEA HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA, BIOPSIA
DE NODULOS DE TIROIDES.

- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS

ANAMNESIS REVISION POR SISTEMAS

Descripcion Pregunta Nombre | Respuesta Observaciones
GENERALES GENERAL No -
ANAMNESIS

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
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Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa
EVOLUCION
SUBJETIVO
EVOLUCION

MEDICINA GENERAL

OBSERVACION | CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA
CC: 1424542 - EDAD: 59 ANOS

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

SUBJETIVO:

PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENERALES, TOLERANDO ADUAMENT E LA VIA ORAL

DIRUEISS Y DEPSOCIONES ADECUADAS.

EXAMEN FISICO:

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD

RESPIRATORIA
SIGNOS VITALES: 102/63 MMHG, FC: 77 L/IMIN, FR: 16 R/MIN, SAO2: 94%; FIO2: 21%

CABEZA Y CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS

PALPABLES

TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN SOBREAGREGADOS
ABDOMEN: BLANDO, NO DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRI TACION PERITONEAL, NO MASAS NO

MEGALIAS
EXTREMIDADES: EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS
NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:
30/11/2021
- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000
- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 S ODIO 136

weee IMAGENES/PROCEDIMIENTOS* *******

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes de

apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.
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- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Proéstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de columna e
iliacos, de apariencia neoplasica secund aria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Noédulo en lébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico. Lesiones de
apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

sec undario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRIT
ASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE
TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS,
POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO
PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE
C OBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS
MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO
NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON ANTECEDENTES DE HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR
RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD
METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN
SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIEN CONISDERA VALORACION POR UROLOGIA QUIENES NO CONSIDERAN
PATOLOGIA UROLOGI CA PENDIENTE DE GAMABRAFIA OSEA Y HOSPITALIZACION EN PISO, AL EXAMWEN FISICO
PACIENTE CLINCIMENTE ESTABLE ADECUADA MODULACION DEL DOLOR POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO MEDICO
ATENTOS SE A CONCEPTO DE ESPECIALIDAD TRATANTE PARA DEIFNIR CONDUCTAS ADICIONALES . SE EXPLICA A
PACIENTE Y FAMILIAR QUIENES REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR. SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE
PROTECCION PERSONAL PARA CUIDADO Y PROTECCION DE SARS COV 2 SEGUN PROTOCOLO INSUTITUACIONAL Y DE
LA OMS.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAF IA OSEA, SERIE OSEA HUESOS
LARGOS, ENDOSCOPIA, BIOPSIA DE NODULOS DE TIROIDES.
- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS

OBJETIVO
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EVOLUCION

MEDICINA GENERAL

OBSERVACION | CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA
CC: 1424542 - EDAD: 59 ANOS

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

SUBJETIVO:
PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENERALES, TOLERANDO ADUAMENT E LA VIA
ORAL DIRUEISS Y DEPSOCIONES ADECUADAS.

EXAMEN FISICO:

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD
RESPIRATORIA

SIGNOS VITALES: 102/63 MMHG, FC: 77 L/MIN, FR: 16 R/MIN, SAO2: 94%; FI02: 21%

CABEZA Y CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS
PALPABLES

TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN
SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO, NO DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRI TACION PERITONEAL, NO MASAS NO
MEGALIAS

EXTREMIDADES: EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE
ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 S ODIO 136

Feee IMAGENES/PROCEDIMIENTOS *******

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes
de apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia dsea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de
columna e iliacos, de apariencia neoplasica secund aria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nédulo en lébulo tiroideo derecho, requiere valoraciéon complementaria con estudio ecografico.
Lesiones de apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

sec undario.
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30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRIT ASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO
QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LiTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES,
ELEMENTOS, POSTERIORES Y SUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD
METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN
SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIEN CONISDERA VALORACION POR UROLOGIA QUIENES NO
CONSIDERAN PATOLOGIA UROLOGI MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS
COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON
ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON
ANGULO DE C OBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4-L5Y L5-
S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO
RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN
ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON ANTECEDENTES DE HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR
RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO EN CA PENDIENTE DE GAMABRAFIA OSEA Y HOSPITALIZACION EN PISO, AL
EXAMWEN FISICO PACIENTE CLINCIMENTE ESTABLE ADECUADA MODULACION DEL DOLOR POR LO CUAL SE
AJUSTA MANEJO MEDICO ATENTOS SE A CONCEPTO DE ESPECIALIDAD TRATANTE PARA DEIFNIR
CONDUCTAS ADICIONALES . SE EXPLICA A PACIENTE Y FAMILIAR QUIENES REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR.
SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL PARA CUIDADO Y PROTECCION DE SARS
COV 2 SEGUN PROTOCOLO INSUTITUACIONAL Y DE LA OMS.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAF IA OSEA, SERIE OSEA
HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA, BIOPSIA DE NODULOS DE TIROIDES.
- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS

ANALISIS

EVOLUCION

MEDICINA GENERAL

OBSERVACION | CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA
CC: 1424542 - EDAD: 59 ANOS
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PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

SUBJETIVO:
PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENERALES, TOLERANDO ADUAMENT E LA VIA ORAL
DIRUEISS Y DEPSOCIONES ADECUADAS.

EXAMEN FISICO:

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD
RESPIRATORIA

SIGNOS VITALES: 102/63 MMHG, FC: 77 L/MIN, FR: 16 R/MIN, SAO2: 94%; FIO2: 21%

CABEZA Y CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS
PALPABLES

TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN SOBREAGREGADOS
ABDOMEN: BLANDO, NO DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRI TACION PERITONEAL, NO MASAS NO
MEGALIAS

EXTREMIDADES: EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA
CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 S ODIO 136

Freee IMAGENES/PROCEDIMIENTOS *******

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes de
apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Proéstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de columna e
iliacos, de apariencia neoplasica secund aria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Noédulo en lébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico. Lesiones de
apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

sec undario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRIT
ASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE
TIROGLOSO
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- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LiTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS,
POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO
PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE
C OBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS
MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO
NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON ANTECEDENTES DE HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR
RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD
METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN
SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIEN CONISDERA VALORACION POR UROLOGIA QUIENES NO CONSIDERAN
PATOLOGIA UROLOGI CA PENDIENTE DE GAMABRAFIA OSEA Y HOSPITALIZACION EN PISO, AL EXAMWEN FISICO
PACIENTE CLINCIMENTE ESTABLE ADECUADA MODULACION DEL DOLOR POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO MEDICO
ATENTOS SE A CONCEPTO DE ESPECIALIDAD TRATANTE PARA DEIFNIR CONDUCTAS ADICIONALES . SE EXPLICA A
PACIENTE Y FAMILIAR QUIENES REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR. SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE
PROTECCION PERSONAL PARA CUIDADO Y PROTECCION DE SARS COV 2 SEGUN PROTOCOLO INSUTITUACIONAL Y DE
LA OMS.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA |A OSEA, SERIE OSEA HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA, BIOPSIA DE NODULOS DE
TIROIDES.

- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS

INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAF

DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION --
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PF00

EVOLUCION 13 - CAMA Nro. EXT 18 - FECHA EVOLUCION 2021/12/02 07:59:39a.m.
INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 1143829167 DANIEL MAURICIO GAMBOA MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
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SUAREZ

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

EVOLUCION

MEDICINA GENERAL

OBSERVACION | CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA
JORGH BUITRAGO MAHECHA

CC: 1424542 - EDAD: 59 ANOS

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

SUBJETIVO:
PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENERALES, TOLERANDO ADUAMENTE LA VIA ORAL DIRUEISS Y DEPSOCIONES
ADECUADAS.

EXAMEN FISICO:

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA

SIGNOS VITALES: 115/75 MMHG, FC: 80 L/MIN, FR: 16 R/MIN, SAO2: 92%; FI02: 21%

CABEZA'Y CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS PALPABLES SITIIO DE BIOPSIA SIN
SIGNOS DE SANGRADO

TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO, NO DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, NO MASAS NO MEGALIAS

EXTREMIDADES: EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS
RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 Bl 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*xr IMAGENES/PROCEDIMIENTOS*******

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinion: Nodulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes de apariencia litica en columna dorsal,
considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Prostata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica concompromiso de columna e iliacos, de apariencia neoplasica
secundaria, considerar gamagrafia ésea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nodulo en I6bulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico. Lesiones de apariencia liticaen columna
cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO
DE TAMARO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA
BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO
ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO
COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.
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29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE COBB 6 GRADOS,
DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE
LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON ANTECEDENTES DE HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO EN
SUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE
TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIENES COPNSIDERAN ESTUDIOS DE EXTENSION PENDIENTES
BIOPSIA GAMAGRAFIA OSEA ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVA. AL EXAMWEN FISICO PACIENTE CLINCIMENTE ESTABLE ADECUADA MODULACION
DEL DOLOR POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO MEDICO ATENTOS SE A CONCEPTO DE ESPECIALIDAD TRATANTEPARA DEIFNIR CONDUCTAS
ADICIONALES. SE EXPLICA A PACIENTE Y FAMILIAR QUIENES REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR. SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE
PROTECCION PERSONAL PARA CUIDADO Y PROTECCION DE SARS COV 2 SEGUN PROTOCOLO INSUTITUACIONAL Y DE LA OMS.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAFIA OSEA, SERIE OSEA HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA,
- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

EVOLUCION

MEDICINA GENERAL

OBSERVACION | CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA
JORGH BUITRAGO MAHECHA

CC: 1424542 - EDAD: 59 ANOS

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

SUBJETIVO:
PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENERALES, TOLERANDO ADUAMENTE LA VIA ORAL DIRUEISS Y DEPSOCIONES
ADECUADAS.

EXAMEN FISICO:

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA

SIGNOS VITALES: 115/75 MMHG, FC: 80 L/MIN, FR: 16 R/MIN, SAO2: 92%; FI02: 21%

CABEZA Y CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS PALPABLES SITIIO DE BIOPSIA SIN
SIGNOS DE SANGRADO

TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN SOBREAGREGADOS

ABDOMEN: BLANDO, NO DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, NO MASAS NO MEGALIAS

EXTREMIDADES: EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS
RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20
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- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 Bl 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*e IMAGENES/PROCEDIMIENTOS* *******

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imégenes de apariencia litica en columna dorsal,
considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Prostata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones éseas de apariencia litica concompromiso de columna e iliacos, de apariencia neoplasica
secundaria, considerar gamagrafia ésea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nodulo en I6bulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico. Lesiones de apariencia liticaen columna
cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO
DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA
BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO
ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO
COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021
RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE COBB 6 GRADOS,
DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE
LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON ANTECEDENTES DE HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO EN
SUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE
TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIENES COPNSIDERAN ESTUDIOS DE EXTENSION PENDIENTES
BIOPSIA GAMAGRAFIA OSEA ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVA. AL EXAMWEN FISICO PACIENTE CLINCIMENTE ESTABLE ADECUADA MODULACION
DEL DOLOR POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO MEDICO ATENTOS SE A CONCEPTO DE ESPECIALIDAD TRATANTEPARA DEIFNIR CONDUCTAS
ADICIONALES. SE EXPLICA A PACIENTE Y FAMILIAR QUIENES REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR. SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE
PROTECCION PERSONAL PARA CUIDADO Y PROTECCION DE SARS COV 2 SEGUN PROTOCOLO INSUTITUACIONAL Y DE LA OMS.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAFIA OSEA, SERIE OSEA HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA,
- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS

ANAMNESIS REVISION POR SISTEMAS

Descripcion Pregunta Nombre | Respuesta Observaciones
GENERALES GENERAL No -
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

Programa -
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EVOLUCION
SUBJETIVO
EVOLUCION

MEDICINA GENERAL

OBSERVACION | CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA
JORGH BUITRAGO MAHECHA

CC: 1424542 - EDAD: 59 ANOS

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

SUBJETIVO:

PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENER ALES, TOLERANDO ADUAMENTE LA VIA ORAL

DIRUEISS Y DEPSOCIONES ADECUADAS.

EXAMEN FISICO:

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD

RESPIRATORIA
SIGNOS VITALES: 115/75 MMHG, FC: 80 L/MIN, FR: 16 R/MIN, SAO2 : 92%; FIO2: 21%

CABEZA Y CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS

PALPABLES SITIIO DE BIOPSIA SIN SIGNOS DE SANGRADO

TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN SOBREAGREGADO S

ABDOMEN: BLANDO, NO DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, NO MASAS NO

MEGALIAS
EXTREMIDADES: EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS
NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:
30/11/ 2021
- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.4 0 HTO 42.60 PLQ 222.000
- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BU N 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

Fre IMAGENES/PROCEDIMIENTOQS *******

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes de

apariencia liti ca en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.
- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Proéstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de columna e

iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.
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- TAC DE CUELLO: Nédulo en Iébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico. Lesiones de
apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico
secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO D E TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE
TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA Q UE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS,
POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO
PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA : DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE
COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS
MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS E STRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO
NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON ANTECEDENTES DE H IPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR
RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD
METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN
SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIENES COPNSI DERAN ESTUDIOS DE EXTENSION PENDIENTES BIOPSIA
GAMAGRAFIA OSEA ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVA. AL EXAMWEN FISICO PACIENTE CLINCIMENTE ESTABLE
ADECUADA MODULACION DEL DOLOR POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO MEDICO ATENTOS SE A CONCEPTO DE
ESPECIALIDAD TRATANTE PARA DEIFNIR CONDUCTAS ADICIONALES. SE EXPLICA A PACIENTE Y FAMILIAR QUIENES
REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR. SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL PARA
CUIDADO Y PROTECCION DE SARS COV 2 SEGUN PROTOCOLO INSUTITUACIONAL Y DE LA OMS.

PLAN :

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS
- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE P ROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAFIA OSEA, SERIE OSEA HUESOS
LARGOS, ENDOSCORPIA,

- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS

OBJETIVO

EVOLUCION

MEDICINA GENERAL

OBSERVACION | CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA
JORGH BUITRAGO MAHECHA
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CC: 1424542 - EDAD: 59 ANOS

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

SUBJETIVO:
PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENER ALES, TOLERANDO ADUAMENTE LA VIA
ORAL DIRUEISS Y DEPSOCIONES ADECUADAS.

EXAMEN FISICO:

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD
RESPIRATORIA

SIGNOS VITALES: 115/75 MMHG, FC: 80 L/MIN, FR: 16 R/MIN, SAO2 : 92%; FIO2: 21%

CABEZA Y CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS
PALPABLES SITIIO DE BIOPSIA SIN SIGNOS DE SANGRADO

TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN
SOBREAGREGADO S

ABDOMEN: BLANDO, NO DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, NO MASAS NO
MEGALIAS

EXTREMIDADES: EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:

30/11/ 2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE
ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.4 0 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BU N 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

Feee IMAGENES/PROCEDIMIENTOS *******

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes
de apariencia liti ca en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de
columna e iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nédulo en lébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico.
Lesiones de apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO D E TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
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DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO
QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LiTICA SECUNDARIA Q UE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES,
ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS.
NODULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA : DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON
ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5-
S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS E STRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO
RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN
ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON ANTECEDENTES DE H IPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR
RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD
METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN
SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIENES COPNSI ROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAFIA OSEA,
SERIE OSEA HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA,

- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS DERAN ESTUDIOS DE EXTENSION PENDIENTES BIOPSIA
GAMAGRAFIA OSEA ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVA. AL EXAMWEN FISICO PACIENTE CLINCIMENTE
ESTABLE ADECUADA MODULACION DEL DOLOR POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO MEDICO ATENTOS SE A
CONCEPTO DE ESPECIALIDAD TRATANTE PARA DEIFNIR CONDUCTAS ADICIONALES. SE EXPLICA A PACIENTE
Y FAMILIAR QUIENES REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR. SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE
PROTECCION PERSONAL PARA CUIDADO Y PROTECCION DE SARS COV 2 SEGUN PROTOCOLO
INSUTITUACIONAL Y DE LA OMS.

PLAN :

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS
- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE P

ANALISIS

EVOLUCION

MEDICINA GENERAL

OBSERVACION | CAMA 18

SERVICIO TRANTE: MEDICINA INTERNA
JORGH BUITRAGO MAHECHA

CC: 1424542 - EDAD: 59 ANOS

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIAGNOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.
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- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.
- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

SUBJETIVO:
PACIENTE REFIERE SENTIRSE EN MEJORES CONDICIONES GENER ALES, TOLERANDO ADUAMENTE LA VIA ORAL
DIRUEISS Y DEPSOCIONES ADECUADAS.

EXAMEN FISICO:

PACIENTE EN ACEPTABLE ESTADO GENERAL, DESORIENTADO HIDRATADO, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD
RESPIRATORIA

SIGNOS VITALES: 115/75 MMHG, FC: 80 L/MIN, FR: 16 R/MIN, SAO2 : 92%; FIO2: 21%

CABEZA Y CUELLO:ESCLERAC AICTERICAS, MUCOSA ORAL SECA, CUELLO MOVIL SIN MASAS O ADENOPATIAS
PALPABLES SITIIO DE BIOPSIA SIN SIGNOS DE SANGRADO

TORAX: SIMETRICO RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS, RUIDOS RESPIRATORIOS SIN SOBREAGREGADO S
ABDOMEN: BLANDO, NO DOLOROS A LA PALPACION SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL, NO MASAS NO
MEGALIAS

EXTREMIDADES: EUTORFICAS SIN EDEMAS, LLENADO CAPILAR MENOR A 2 SEGUNDOS

NEUROLOGICO: SIN DEFICIT MOTOR O SENSITVIO APARENTE

PARACLINICS:

30/11/ 2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA
CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.4 0 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 Bl 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BU N 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

Frree IMAGENES/PROCEDIMIENTOS

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes de
apariencia liti ca en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de columna e
iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nédulo en Iébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico. Lesiones de
apariencia litica : DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE COBB 6 GRADOS,
DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS E en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico
secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO D E TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE
TIROGLOSO



POLICIA NACIONAL

DIRECCION DE SANIDAD

HISTORIA CLINICA

FECHA DE
IMPRESION
10 Febrero 2022

Folio No. 56 de 264

— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA
14242542 CEDULA CIUD.

Nro. IDENTIFICA
14242542

NOMBRES Y APELLIDOS
JORGE BUITRAGO MAHECHA

SEXO
MASCULINO

FECHA NAC
1962/09/23

EDAD ACTUAL
59 A?0s 4 Meses 18 Dias

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE
IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA Q UE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS,

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO
PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA STRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO NORMAL SIN
EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON ANTECEDENTES DE H IPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR
RADICULOPATIA HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA SECUELAS DE ACV MS CON CUADRO DE ENFERMEDAD
METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER SOSPECHA DE CA DE TIROIDES? MIELOMA MULTIPLE? EN
SEGUIMIENTO POR MEDICINA INTERNA QUIENES COPNSI DERAN ESTUDIOS DE EXTENSION PENDIENTES BIOPSIA
GAMAGRAFIA OSEA ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVA. AL EXAMWEN FISICO PACIENTE CLINCIMENTE ESTABLE
ADECUADA MODULACION DEL DOLOR POR LO CUAL SE AJUSTA MANEJO MEDICO ATENTOS SE A CONCEPTO DE
ESPECIALIDAD TRATANTE PARA DEIFNIR CONDUCTAS ADICIONALES. SE EXPLICA A PACIENTE Y FAMILIAR QUIENES
REFIEREN ENTENDER Y ACEPTAR. SE VALORA PACIENTE CON ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL PARA
CUIDADO Y PROTECCION DE SARS COV 2 SEGUN PROTOCOLO INSUTITUACIONAL Y DE LA OMS.

PLAN :

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL
- SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA
- DALTEPARINA 5000 AL DIA
- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE P ROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAFIA OSEA, SERIE OSEA HUESOS

LARGOS, ENDOSCORPIA,

- CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS

Examen Fisico

— Medidas Antropométricas

— Constantes Vitales

Presion Arterial

Peso 60 Kg.
Talla 160 Cms.
Perimetro Cefalico -- Cms.
Perimetro Toréacico -- Cms.
Perimetro Abd o Cintura -- Cms.
Perimetro Cadera -- Cms.
Relacion Cintura/Cadera -- Cms.
Superficie Corporal 1,63
IMC NORMAL 23,4375

— Presion Arterial
Ubicacion Sistdlica  Diastolica
Miembro Sup. Derecho -- mmHg
Miembro Sup. Izquierdo -- mmHg
Miembro Inf. Derecho -- mmHg
Miembro Inf. Izquierdo -- mmHg

Posicion Sistélica Diastolica

Sentado 115 75 mmHg.

Decubito mmHg.
Presion Arterial Media 88,33 mmHg.
Frecuencia Cardiaca 86 x.min
Frecuencia Respiratoria 18  x.min
Presién de Pulso 40 mmHg.
Temperatura 36 °C
Temperatura Rectal - °C
Temperatura Ambiental - °C

— Indice Tobillo/Brazo

Lado Derecho

Lado Izquierdo

Presion Venosa Central mmHg.

Frecuencia de Pulso - xmin
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Examen Fisico - Valoracion

ACEPTABLE
HIDRATADO

Estado General
Estado Hidratacion
Estado de Glasgow
Estado Respiratorio
Estado de Conciencia

SIN SDR
Alerta

Examen Fisico - Valoraciéon

NORMAL: Glasgow 15/15

Tanner

Genital -
Pubarquia -
Telarquia -

Nombre Observaciones

PIEL Y FANERAS

CABEZA

0Jos

NARIZ

BOCA

FARINGE

LARINGE

OIDOS

CUELLO

TORAX

PULMON

ABDOMEN

GENITALES

ANO

TACTO RECTAL

VASCULAR

MIEMBROS SUPERIORES

MANOS

COLUMNA

MIEMBROS INFERIORES

NEUROLOGICO

GANGLIOS LINFATICOS

LINFOHEMATOPOYETICO

Examen Fisico de Corazoén
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14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A%0s 4 Meses 18 Dias
_| Examen Precordio I_ 1 Ruidos Cardiacos I-
1
Palpacién - S Normal
S2 [Normal
Ingurgitacién yugular No s3 No
S4 No
Onda A No V No No Y No
Clicks --
Reflujo Hepato Yugular No
Examen Fisico de Corazén - Otros Soplos
Otros Soplos
Continuo No Inocente No
Medio Diastélico  No Austin Flint No
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Codigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
Sl RO74 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --
CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS - MEDICAMENTOS HOSPITALARIA
Descripcion Dosificacion Und. Medidas c/horas Total Via Administracion Dias Acumulados
OMEPRAZOL 20 MG 1 CAPSULAS 24 1 1
Observaciones
SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA 1000 ML 8 6 2
FRASCO 500 ML DE 500 MILILITRO BOLSA
PARENTERAL
Observaciones
L-TIROXINA SODICA 75 MCG 1 TABLETA 24 1 2
Observaciones
SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% 100 ML DE 100 6 BOLSA 24 6 0
MILILITRO BOLSA PARENTERAL
Observaciones
SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA 250 ML 500 ML 8 6 0
Observaciones
HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.1). DE 5000 1 JER. PRELLENA 24 1 1
Ul
Observaciones
ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 1 CAPSULA 8 3 2
MG TABLETAS
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Observaciones

Conductas - Ordenes de Enfermeria

Numero Solicitud Numero Descripcién
2112000397 1 HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA
2112000397 2 DIETA NORMAL
2112000397 3 SOLUCION SALINA 0.9% 100 CC/H
2112000397 4 ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS
2112000397 5 LEVOTIROXINA 75 MCG DIA
2112000397 6 DALTEPARINA 5000 AL DIA
2112000397 7 OMEPRAZOL 20 MG DIA
2112000397 8 PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA GAMAGRAFIA OSEA, SERIE
OSEA HUESOS LARGOS, ENDOSCOPIA,
2112000397 9 CONTROL DE SIGNOS VITALES AVISAR CAMBIOS
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL
No. HC FISICA
14242542 PFO0
EVOLUCION 14 - CAMA Nro. EXT 18 - FECHA EVOLUCION 2021/12/02 09:09:15a.m.
INFORMACION DEL MEDICO
TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 63523752 CAROLINA MEJIA ROJAS ANESTESIOLOGIA ANESTESIOLOGIA

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

VALORACION PREANESTESICA:
"SE VALORA A APACIENTE CON TODOS LOS EPP SUMINISTRADOS POR EL HOSPITAL,

CON SU ADECUADO USO Y PEVIO LAVADO DE MANOS"

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

14242542

PACIENTE DE 59 ANOS DE EDAD CON DIAGNOSTICOS:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

PROCEDIMIENTO: ENDOSCOPIA BAJO SEDACION.

ANTECEDENTES:
PATOLOGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,

HIPOTIROIDISMO

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA
ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25
HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS
TOXICOS: NIEGA

VACUNACION :COVID COMPLETA SI (PFIZER)

REVISION POR SISTEMAS:
CLASE FUNCIONAL NYHA-II
NIEGA SINTOMAS RESPIRATORIOS.




DIRECCION DE SANIDAD

HISTORIA CLINICA

POLICIA NACIONAL

FECHA DE
IMPRESION
10 Febrero 2022

Folio No. 60 de 264

— IDENTIFICACION
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FC: 85 LATIDOS/MIN; FR: 16 VENTILACIONES/MIN; TA: 110/70 MMHG; SAT:

93 % AMBIENTE
CABEZA 'Y CUELLO: CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS , ESCLERAS ANICTERICAS,

MUCOSA ORAL HUMEDA CUELLO SIN MASAS NI ADENOPATIAS.
C/P TORAX SIMETRICO NORMOEXPANDIBLE, RSCS RITMICOS NO SOPLOS, RSRS SIN

AGREGADOS.

EXTREMIDADES: EUTROFICAS, SIN EDEMAS.

NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS.

VIA AEREA:MALANPATTI-II, APERTURA ORAL MAYOR A 5CM, DIATANCIOA

TIROMENTONIAN MAYOR A 6 CM, EXTENSION CERVICAL LEVEMENTE COMPROMETIDA,
PROTESIS DENTAL: NO

PARACLINICOS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5%

EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000
- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ

222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 Bl 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA

4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO136

PACIENTE DE 59 ANOS DE EDAD, ASA-Ill POR ENF, ONOCOLOGICA, CLASE
FUNCIONAL NYHA-II MAYOR A 4 METS, ASINTOMATICOCO CARDIOVASCULAR, SIN
CONDICION CARDIACA O RESPIRATORIA ACTIVA. PROGRAMADO PARA PROCEDIMIENTO
DE RIESGO CARDIOVACULAR BAJO, NOPREDICTORES DE VIA AEREA DIFICIL, NO
ANEMIA NI TROMBOCITOPENBIA. SE DA AUTORIZACION, SE COMENTA CON PACIENTE
Y FAMILIAR DE FORMA CLARA'Y ENTENDIBLE PSOBLE TECNICA ANESTESICA,
RIESGOS Y COMLICACIONES, REFIEREN ENTEDER Y ACEPTAR.

RECOMENDACIONES:

- AYUNO DE 8 HORAS.

- CONTINUAR SUPLENCIA TIROIDEA INCLUSODIA DE PROCEDIMEINTO.

- SUSPENDER HEPARINAS 24 HORAS PREVIAS EN CASODE DOSIS PLENA Y 12 HORAS
EN DOSIS PROFILACTICA.

- MENJO POR ESPECIALIDAD TRATANTE.

- SE DEJA CONSENTIMIENTO EN HISTORIA.

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

VALORACION PREANESTESICA:
"SE VALORA A APACIENTE CON TODOS LOS EPP SUMINISTRADOS POR EL HOSPITAL,

CON SU ADECUADO USO Y PEVIO LAVADO DE MANOS"

JORGE BUITRAGO MAHECHA.
14242542
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Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A%0s 4 Meses 18 Dias

PACIENTE DE 59 ANOS DE EDAD CON DIAGNOSTICOS:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

PROCEDIMIENTO: ENDOSCOPIA BAJO SEDACION.

ANTECEDENTES:
PATOLOGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,

HIPOTIROIDISMO

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA
ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25
HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS
TOXICOS: NIEGA

VACUNACION :COVID COMPLETA Sl (PFIZER)

REVISION POR SISTEMAS:
CLASE FUNCIONAL NYHA-II
NIEGA SINTOMAS RESPIRATORIOS.

FC: 85 LATIDOS/MIN; FR: 16 VENTILACIONES/MIN; TA: 110/70 MMHG; SAT:

93 % AMBIENTE
CABEZA Y CUELLO: CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS , ESCLERAS ANICTERICAS,

MUCOSA ORAL HUMEDA CUELLO SIN MASAS NI ADENOPATIAS.
C/P TORAX SIMETRICO NORMOEXPANDIBLE, RSCS RITMICOS NO SOPLOS, RSRS SIN

AGREGADOS.

EXTREMIDADES: EUTROFICAS, SIN EDEMAS.

NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS.

VIA AEREA:MALANPATTI-II, APERTURA ORAL MAYOR A 5CM, DIATANCIOA

TIROMENTONIAN MAYOR A 6 CM, EXTENSION CERVICAL LEVEMENTE COMPROMETIDA,
PROTESIS DENTAL: NO

PARACLINICOS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5%

EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000
- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ

222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA

4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO136
PACIENTE DE 59 ANOS DE EDAD, ASA-Ill POR ENF, ONOCOLOGICA, CLASE
FUNCIONAL NYHA-II MAYOR A 4 METS, ASINTOMATICOCO CARDIOVASCULAR, SIN

CONDICION CARDIACA O RESPIRATORIA ACTIVA. PROGRAMADO PARA PROCEDIMIENTO
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DE RIESGO CARDIOVACULAR BAJO, NOPREDICTORES DE VIA AEREA DIFICIL, NO
ANEMIA NI TROMBOCITOPENBIA. SE DA AUTORIZACION, SE COMENTA CON PACIENTE
Y FAMILIAR DE FORMA CLARA'Y ENTENDIBLE PSOBLE TECNICA ANESTESICA,
RIESGOS Y COMLICACIONES, REFIEREN ENTEDER Y ACEPTAR.

RECOMENDACIONES:

- AYUNO DE 8 HORAS.

- CONTINUAR SUPLENCIA TIROIDEA INCLUSODIA DE PROCEDIMEINTO.

- SUSPENDER HEPARINAS 24 HORAS PREVIAS EN CASODE DOSIS PLENA Y 12 HORAS

EN DOSIS PROFILACTICA.
- MENJO POR ESPECIALIDAD TRATANTE.
- SE DEJA CONSENTIMIENTO EN HISTORIA.

ANAMNESIS REVISION POR SISTEMAS

Descripcion Pregunta Nombre | Respuesta Observaciones
GENERALES GENERAL
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa
EVOLUCION
SUBJETIVO

VALORACION PREANESTESICA:
"SE VALORA A APACIENTE CON TODOS LOS EPP SUMINISTRADOS POR EL HOSPITAL,

CON SU ADECUADO USO Y PEVIO LAVADO DE MANOS"

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

14242542

PACIENTE DE 59 ANOS DE EDAD CON DIAGNOSTICOS:

- ENFERMEDAD METASTASIC A OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

PROCEDIMIENTO: ENDOSCOPIA BAJO SEDACION.

ANTECEDENTES:
PATOL OGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,

HIPOTIROIDISMO

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA
ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25
HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS
TOXICOS: NIEGA

VACUNACION :COVID CO MPLETA SI (PFIZER)
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REVISION POR SISTEMAS:

CLASE FUNCIONAL NYHA-II

NIEGA SINTOMAS RESPIRATORIOS.

FC: 85 LATIDOS/MIN; FR: 16 VENTILACIONES/MIN; TA: 110/70 MMHG; SAT:

93 % AMBIENTE
CABEZA'Y CUELLO: CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS , ESCLERAS ANIC TERICAS,

MUCOSA ORAL HUMEDA CUELLO SIN MASAS NI ADENOPATIAS.
C/P TORAX SIMETRICO NORMOEXPANDIBLE, RSCS RITMICOS NO SOPLOS, RSRS SIN

AGREGADOS.

EXTREMIDADES: EUTROFICAS, SIN EDEMAS.

NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS.

VIA AEREA: MALANPATTI-II, APERTURA ORAL MAYOR A 5CM, DIATANCIOA
TIROMENTONIAN MAYOR A 6 CM, EXTENSION CERVICAL LEVEMENTE COMPROMETIDA,
PROTESIS DENTAL: NO

PARACLINICOS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PER IFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5%

EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000
- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ

222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGE NO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA

4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

PACIENTE DE 59 ANOS DE EDAD, ASA-IIl POR ENF, ONOCOLOGICA, CLASE
FUNCIONAL NYHA-II MAYOR A 4 METS, ASINTOMATICOCO CARDIOVASCULAR, SIN
CONDICION CARDIACA O RESPIRATORIA ACTIVA. PROGRAMADO PARA PROCEDIMIENTO
DE RIESGO CARDIOVACULAR BAJO, NO PREDICTORES DE VIA AEREA DIFICIL, NO
ANEMIA NI TROMBOCITOPENBIA. SE DA AUTORIZACION, SE COMENTA CON PACIENTE
Y FAMILIAR DE FORMA CLARA'Y ENTENDIBLE PSOBLE TECNICA ANESTESICA,
RIESGOS Y COMLICACIONES, REFIEREN ENTEDER Y ACEPTAR.

RECOMENDACION ES:
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- AYUNO DE 8 HORAS.
- CONTINUAR SUPLENCIA TIROIDEA INCLUSODIA DE PROCEDIMEINTO.
- SUSPENDER HEPARINAS 24 HORAS PREVIAS EN CASODE DOSIS PLENA'Y 12 HORAS

EN DOSIS PROFILACTICA.
- MENJO POR ESPECIALIDAD TRATANTE.
- SE DEJA CONSENTIMIENTO EN HIS TORIA.

OBJETIVO

VALORACION PREANESTESICA:
"SE VALORA A APACIENTE CON TODOS LOS EPP SUMINISTRADOS POR EL HOSPITAL,

CON SU ADECUADO USO Y PEVIO LAVADO DE MANOS"

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

14242542

PACIENTE DE 59 ANOS DE EDAD CON DIAGNOSTICOS:

- ENFERMEDAD METASTASIC A OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

PROCEDIMIENTO: ENDOSCOPIA BAJO SEDACION.

ANTECEDENTES:
PATOL OGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,

HIPOTIROIDISMO

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA
ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25
HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS
TOXICOS: NIEGA

VACUNACION :COVID CO MPLETA SI (PFIZER)

REVISION POR SISTEMAS:
CLASE FUNCIONAL NYHA-II
NIEGA SINTOMAS RESPIRATORIOS.

FC: 85 LATIDOS/MIN; FR: 16 VENTILACIONES/MIN; TA: 110/70 MMHG; SAT:

93 % AMBIENTE
CABEZA'Y CUELLO: CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS , ESCLERAS ANIC TERICAS,

MUCOSA ORAL HUMEDA CUELLO SIN MASAS NI ADENOPATIAS.
C/P TORAX SIMETRICO NORMOEXPANDIBLE, RSCS RITMICOS NO SOPLOS, RSRS SIN

AGREGADOS.

EXTREMIDADES: EUTROFICAS, SIN EDEMAS.

NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS.

VIA AEREA: MALANPATTI-Il, APERTURA ORAL MAYOR A 5CM, DIATANCIOA
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TIROMENTONIAN MAYOR A 6 CM, EXTENSION CERVICAL LEVEMENTE COMPROMETIDA,
PROTESIS DENTAL: NO

PARACLINICOS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PER IFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5%

EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000
- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ

222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGE NO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA

4.18
- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60
- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

PACIENTE DE 59 ANOS DE EDAD, ASA-IIl POR ENF, ONOCOLOGICA, CLASE
FUNCIONAL NYHA-II MAYOR A 4 METS, ASINTOMATICOCO CARDIOVASCULAR, SIN
CONDICION CARDIACA O RESPIRATORIA ACTIVA. PROGRAMADO PARA PROCEDIMIENTO
DE RIESGO CARDIOVACULAR BAJO, NO PREDICTORES DE VIA AEREA DIFICIL, NO
ANEMIA NI TROMBOCITOPENBIA. SE DA AUTORIZACION, SE COMENTA CON PACIENTE
Y FAMILIAR DE FORMA CLARA'Y ENTENDIBLE PSOBLE TECNICA ANESTESICA,
RIESGOS Y COMLICACIONES, REFIEREN ENTEDER Y ACEPTAR.

RECOMENDACION ES:

- AYUNO DE 8 HORAS.

- CONTINUAR SUPLENCIA TIROIDEA INCLUSODIA DE PROCEDIMEINTO.

- SUSPENDER HEPARINAS 24 HORAS PREVIAS EN CASODE DOSIS PLENA'Y 12 HORAS
EN DOSIS PROFILACTICA.

- MENJO POR ESPECIALIDAD TRATANTE.
- SE DEJA CONSENTIMIENTO EN HIS TORIA.

ANALISIS

VALORACION PREANESTESICA:
"SE VALORA A APACIENTE CON TODOS LOS EPP SUMINISTRADOS POR EL HOSPITAL,

CON SU ADECUADO USO Y PEVIO LAVADO DE MANOS"

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

14242542

PACIENTE DE 59 ANOS DE EDAD CON DIAGNOSTICOS:

- ENFERMEDAD METASTASIC A OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
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- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.
- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

PROCEDIMIENTO: ENDOSCOPIA BAJO SEDACION.

ANTECEDENTES:
PATOL OGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,

HIPOTIROIDISMO

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA
ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25
HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS
TOXICOS: NIEGA

VACUNACION :COVID CO MPLETA SI (PFIZER)

REVISION POR SISTEMAS:
CLASE FUNCIONAL NYHA-II
NIEGA SINTOMAS RESPIRATORIOS.

FC: 85 LATIDOS/MIN; FR: 16 VENTILACIONES/MIN; TA: 110/70 MMHG; SAT:

93 % AMBIENTE
CABEZA Y CUELLO: CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS , ESCLERAS ANIC TERICAS,

MUCOSA ORAL HUMEDA CUELLO SIN MASAS NI ADENOPATIAS.
C/P TORAX SIMETRICO NORMOEXPANDIBLE, RSCS RITMICOS NO SOPLOS, RSRS SIN

AGREGADOS.

EXTREMIDADES: EUTROFICAS, SIN EDEMAS.

NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS.

VIA AEREA: MALANPATTI-Il, APERTURA ORAL MAYOR A 5CM, DIATANCIOA

TIROMENTONIAN MAYOR A 6 CM, EXTENSION CERVICAL LEVEMENTE COMPROMETIDA,
PROTESIS DENTAL: NO

PARACLINICOS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PER IFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5%

EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000
- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ

222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGE NO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA
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4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60
- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

PACIENTE DE 59 ANOS DE EDAD, ASA-IIl POR ENF, ONOCOLOGICA, CLASE
FUNCIONAL NYHA-II MAYOR A 4 METS, ASINTOMATICOCO CARDIOVASCULAR, SIN
CONDICION CARDIACA O RESPIRATORIA ACTIVA. PROGRAMADO PARA PROCEDIMIENTO
DE RIESGO CARDIOVACULAR BAJO, NO PREDICTORES DE VIA AEREA DIFICIL, NO
ANEMIA NI TROMBOCITOPENBIA. SE DA AUTORIZACION, SE COMENTA CON PACIENTE
Y FAMILIAR DE FORMA CLARA'Y ENTENDIBLE PSOBLE TECNICA ANESTESICA,
RIESGOS Y COMLICACIONES, REFIEREN ENTEDER Y ACEPTAR.

RECOMENDACION ES:

- AYUNO DE 8 HORAS.

- CONTINUAR SUPLENCIA TIROIDEA INCLUSODIA DE PROCEDIMEINTO.

- SUSPENDER HEPARINAS 24 HORAS PREVIAS EN CASODE DOSIS PLENA'Y 12 HORAS
EN DOSIS PROFILACTICA.

- MENJO POR ESPECIALIDAD TRATANTE.
- SE DEJA CONSENTIMIENTO EN HIS TORIA.

DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION --

RESPUESTA INTERCONSULTA

Estado Interconsulta CERRADA

VALORACION PREANESTESICA:
"SE VALORA A APACIENTE CON TODOS LOS EPP SUMINISTRADOS POR EL HOSPITAL,

CON SU ADECUADO USO Y PEVIO LAVADO DE MANOS"

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

14242542

PACIENTE DE 59 ANOS DE EDAD CON DIAGNOSTICOS:

- ENFERMEDAD METASTASIC A OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

PROCEDIMIENTO: ENDOSCOPIA BAJO SEDACION.

ANTECEDENTES:
PATOL OGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR,

HIPOTIROIDISMO

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA
ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25
HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS
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TOXICOS: NIEGA
VACUNACION :COVID CO MPLETA SI (PFIZER)

REVISION POR SISTEMAS:
CLASE FUNCIONAL NYHA-II
NIEGA SINTOMAS RESPIRATORIOS.

FC: 85 LATIDOS/MIN; FR: 16 VENTILACIONES/MIN; TA: 110/70 MMHG; SAT:

93 % AMBIENTE
CABEZA 'Y CUELLO: CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS , ESCLERAS ANIC TERICAS,

MUCOSA ORAL HUMEDA CUELLO SIN MASAS NI ADENOPATIAS.
C/P TORAX SIMETRICO NORMOEXPANDIBLE, RSCS RITMICOS NO SOPLOS, RSRS SIN

AGREGADOS.

EXTREMIDADES: EUTROFICAS, SIN EDEMAS.

NEUROLOGICO: ALERTA, ORIENTADO EN LAS 3 ESFERAS.

VIA AEREA: MALANPATTI-Il, APERTURA ORAL MAYOR A 5CM, DIATANCIOA

TIROMENTONIAN MAYOR A 6 CM, EXTENSION CERVICAL LEVEMENTE COMPROMETIDA,
PROTESIS DENTAL: NO

PARACLINICOS:

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PER IFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5%

EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000
- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ

222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGE NO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 Bl 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA

4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

PACIENTE DE 59 ANOS DE EDAD, ASA-Ill POR ENF, ONOCOLOGICA, CLASE
FUNCIONAL NYHA-Il MAYOR A 4 METS, ASINTOMATICOCO CARDIOVASCULAR, SIN
CONDICION CARDIACA O RESPIRATORIA ACTIVA. PROGRAMADO PARA PROCEDIMIENTO
DE RIESGO CARDIOVACULAR BAJO, NO PREDICTORES DE VIA AEREA DIFICIL, NO
ANEMIA NI TROMBOCITOPENBIA. SE DA AUTORIZACION, SE COMENTA CON PACIENTE
Y FAMILIAR DE FORMA CLARA'Y ENTENDIBLE PSOBLE TECNICA ANESTESICA,
RIESGOS Y COMLICACIONES, REFIEREN ENTEDER Y ACEPTAR.

RECOMENDACION ES:

- AYUNO DE 8 HORAS.

- CONTINUAR SUPLENCIA TIROIDEA INCLUSODIA DE PROCEDIMEINTO.

- SUSPENDER HEPARINAS 24 HORAS PREVIAS EN CASODE DOSIS PLENA Y 12 HORAS
EN DOSIS PROFILACTICA.

- MENJO POR ESPECIALIDAD TRATANTE.
- SE DEJA CONSENTIMIENTO EN HIS TORIA.

EVENTO 104
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FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFOO

EVOLUCION 15 - CAMA Nro. EXT 18 - FECHA EVOLUCION 2021/12/02 09:50:02a.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 91532697 HELIO JOSE MANTILLA MEDICINA INTERNA MEDICINA INTERNA
DURAN

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

ANAMNESIS REVISION POR SISTEMAS

Descripcion Pregunta Nombre | Respuesta Observaciones
GENERALES GENERAL No
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa
EVOLUCION
SUBJETIVO

JORGE BUITRAGO MAHECHA
**EVOLUCION MEDICINA INTERNA**
JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBSERVACION 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

S// PACIENTE REFIERE DOLOR OCASIONAL EN REJA COSTAL A LA INSPIRACION, DIURESIS Y DEPOSICION POSITIVAS.

EXAMEN FISICO:

B UEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 130/84 MMHG; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C

CABEZA'Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELL O MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR, NO
PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON
MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUI DOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS
A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .
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ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PR ESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO
CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES
INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO
APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLIN|COS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE
LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2 021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA
CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 Bl 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

¥ IMAGENES/PROCEDIMIENTQS****x*

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nodulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes de
apariencia litic a en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de columna e
iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nédulo en Iébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico. Lesiones de
apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE
TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QU E COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS,
POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO
PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE
COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS
MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ES TRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO
NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:
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PACIENTE DE 54 ANOS EN DIA 2 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD METASTASICA
OSEA SIN PRIMARIO CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE MIELOMA
ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL, EL DiA DE
AYER SE REALIZO BIOPSIA DE TIROIDES, ESPERO REPORTES DE GAMAGRAFIA OS EA Y DE ENDOSCOPIA DE VIAS
DIGESTIVAS ALTAS, DE NO ENCONTRAR CLARA FUENTE DE TUMOR PRIMARIO SE PLANTEARA BIOPSIA DE METASTASIS
OSEA. ELPACIENTE TAMBIEN FUE VALORADO POR UROLOGIA QUIEN DESCARTO CANCER DE PROSTATGA. EXPLICO
AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIE NDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****
- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA* ****
- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

-CSV-AC

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA, ENDOSCOPIA VIAS DIGESTIVAS ALTAS..
- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.

OBJETIVO

JORGE BUITRAGO MAHECHA
“*EVOLUCION MEDICINA INTERNA**
JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBSERVACION 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

S// PACIENTE REFIERE DOLOR OCASIONAL EN REJA COSTAL A LA INSPIRACION, DIURESIS Y DEPOSICION
POSITIVAS.

EXAMEN FISICO:

B UEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 130/84 MMHG; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C
CABEZA'Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELL O MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR,
NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES
CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUI DOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O
AGREGADOS

A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS
DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PR ESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL,
LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS,
PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT
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MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINlCOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN
EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.
30/11/2 021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE
ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

Feee IMAGENES/PROCEDIMIENTOS *******

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes
de apariencia litic a en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de
columna e iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Noédulo en lébulo tiroideo derecho, requiere valoraciéon complementaria con estudio ecografico.
Lesiones de apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO
QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QU E COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES,
ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS.
NODULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON
ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4-L5 Y L5-
S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ES TRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO
RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN
ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 ANOS EN DIA 2 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD
METASTASICA OSEA SIN PRIMARIO CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA
SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN
ANEMIA NI FALLA RENAL, EL DIA DE AYER SE REALIZO BIOPSIA DE TIROIDES, ESPERO REPORTES DE
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GAMAGRAFIA OS EA Y DE ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS, DE NO ENCONTRAR CLARA FUENTE DE
TUMOR PRIMARIO SE PLANTEARA BIOPSIA DE METASTASIS OSEA. ELPACIENTE TAMBIEN FUE VALORADO POR
UROLOGIA QUIEN DESCARTO CANCER DE PROSTATGA. EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIE NDE
Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****
- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA™ ****
- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

-CSV-AC

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA, ENDOSCOPIA VIAS DIGESTIVAS ALTAS..
- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.

ANALISIS

JORGE BUITRAGO MAHECHA
“*EVOLUCION MEDICINA INTERNA**
JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBSERVACION 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

S// PACIENTE REFIERE DOLOR OCASIONAL EN REJA COSTAL A LA INSPIRACION, DIURESIS Y DEPOSICION POSITIVAS.

EXAMEN FISICO:

B UEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 130/84 MMHG; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C

CABEZA'Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELL O MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR, NO
PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON
MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUI DOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS
A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PR ESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO
CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES
INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO
APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********
01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE
LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.
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30/11/2 021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA
CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 Bl 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

Fre*IMAGENES/PROCEDIMIENTQS********

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes de
apariencia litic a en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de columna e
iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nédulo en Iébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico. Lesiones de
apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMARNO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE
TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LiTICA SECUNDARIA QU E COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS,
POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO
PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE
COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS
MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ES TRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO
NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 ANOS EN DiA 2 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD METASTASICA
OSEA SIN PRIMARIO CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE MIELOMA
ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL, EL DIiA DE
AYER SE REALIZO BIOPSIA DE TIROIDES, ESPERO REPORTES DE GAMAGRAFIA OS EA Y DE ENDOSCOPIA DE VIAS
DIGESTIVAS ALTAS, DE NO ENCONTRAR CLARA FUENTE DE TUMOR PRIMARIO SE PLANTEARA BIOPSIA DE METASTASIS
OSEA. ELPACIENTE TAMBIEN FUE VALORADO POR UROLOGIA QUIEN DESCARTO CANCER DE PROSTATGA. EXPLICO
AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIE NDE Y ACEPTA.

PLAN:
- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA
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- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****
- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA* ****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

-CSV-AC

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA, ENDOSCOPIA VIAS DIGESTIVAS ALTAS..

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.

DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PF00

EVOLUCION 16 - CAMA Nro. EXT 18 - FECHA EVOLUCION 2021/12/02 02:55:47p.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 1020792461 ANGIE CATHERINE VARGAS MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
AYALA
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa -
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
Sl R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C.  HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFOO

EVOLUCION 17 - CAMA Nro. EXT 18 - FECHA EVOLUCION 2021/12/02 06:15:25p.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 1020792461 ANGIE CATHERINE VARGAS MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
AYALA
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa -
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Codigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

S RO74 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --
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EVENTO 104

FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFOO

EVOLUCION 18 - CAMA Nro. EXT 18 - FECHA EVOLUCION 2021/12/02 08:41:00p.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD

CEDULA CIUD. 1012400541 PAULA ANDREA OROZCO MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL

SANCHEZ
ANAMNESIS

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

Programa

EVOLUCION
SUBJETIVO

EVOLUCON TURNO NOCHE
OBSERVACION 1

CAMA 18

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

SERVICIO TRATANTE MEDICINA INTERNA

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

1. ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
2. CA DE TIROIDES?.

. MIELOMA MULTIPLE?.

. HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

RADICULOPATIA.

. HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

. SECUELAS DE ACV MS.

N o oA w

S// PACIENTE REFIERE SENTIRSE BIEN NGEA DOLOR TORACICO NIEGA DIFICUTLAD RESPIRATORIA NIEGA OTRA
SINTOMATOLOGIA

OBJETIVO

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 135/75 MMHG; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
CONJUNTIVAS A NICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR,
NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES
CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, S IN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O
AGREGADOS

A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS
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DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, E UTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL,
LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS,
PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT
MOTOR NI SE NSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

PARACLINICOS

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN
EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.
30/11/2 021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE
ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

IMAGENES/PROCEDIMIENTOS

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes
de apariencia litica en columna do rsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de ¢
olumna e iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nédulo en lébulo tiroideo derecho, requiere valoraciéon complementaria con estudio ecografico.
Lesiones de apariencia litica en columna cerv ical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL L OBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO
QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN L OS CUERPOS VERTEBRALES,
ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS.
NODULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTIT UD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON
ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4-L5 Y L5-
S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO
RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN
ALTERACIONES
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A%0s 4 Meses 18 Dias
ANALISIS
ANALISIS:

PACIENTE DE 54 ANOS CON DIANGOSTICOS DESCRTOS QUIEN SE ENCUENTRA EN MANEJO INTRAHOSPITALRIO EN
CONTEXTO DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA SIN PRIMARO CONOCIDO SON BAJA SOSPECHA DE TIROIDES Y
BAJA SOSPECHA DE MIELOMA MULTIPLE ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA EN
EL MOMENTO HEMODINAMICAMENTE ESTABLE AFEBRIL HIDRATADO NO SIGNOS DE RESPUESTA INFLAMATORIA
SISTEMICA NO SIGNOS DE BAJO GASTO AL EXAMEN FICO CON HALAGZO SDESCRITOS CIFRAS TENSIONALES EN
METAS SE REALIZA BIOPSIA DE TIROIDES A LA ESPERA DE REPORTE DE GAMMAGRAFIA OSEA'Y DE ENDOSCOPIA DE
VIAS DIGESTIVAS ALTAS EN MANEJOA CTUAL POR EL SERVICIO D EMEDICINA INTERNA PACIENTE SIN REQUEIRMIENTO
DE SOPIRTE VASOPRESOR O INOTROPICO PENDIENTE PLANTEACON DE BIOPSIA DE METASTASIS OSEA PENDIENTE
REPORTE DE IMAGENS PARA AMPLIACION DE ESTUDIOS POR EL MOMENTO SE INDICA CONTINUAR CON IGUAL
MANEJO EMDICO SE INDICA TRASLADO A PISO EGUN DISPONIBILIDAD DE CAMA SE EXPLICA APACIENTE

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- D IETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****
- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- CSV -AC PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA, ENDOSCOPIA VIAS DIGESTIVAS ALTAS..
- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021

- TRASLADO A PISO SEGUN DISPONIBILIDAD DE CAMA .

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE

DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION --
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFOO

EVOLUCION 19 - CAMA Nro. EXT 18 - FECHA EVOLUCION 2021/12/03 09:00:11a.m.

INFORMACION DEL MEDICO
TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD

CEDULA CIUD. 1067952861 SERGIO ALEJANDRO MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
CASTELLANOS SANCHEZ

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

EVOLUCON TURNO NOCHE
OBSERVACION 1

CAMA 18

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

SERVICIO TRATANTE MEDICINA INTERNA

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:
1. ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
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2. CADE TIROIDES?.

3. MIELOMA MULTIPLE?.

4. HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.
5. RADICULOPATIA.

6. HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

7. SECUELAS DE ACV MS.

8. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S// PACIENTE REFIERE SENTIRSE BIEN NGEA DOLOR TORACICO NIEGA DIFICUTLAD RESPIRATORIA NIEGA OTRA SINTOMATOLOGIA

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 135/75 MMHG; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVASNORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR, NO PRESENTA DOLOR, NO
PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON MURMULLO VESICULAR
CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL.
EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG.
NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA
ORIENTANCION EN LASTRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

PARACLINICOS

02/12/2021
ESOFAGOGASTRODUEDENOSCOPIA
GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE
MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS
RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 Bl 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

IMAGENES/PROCEDIMIENTOS

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinion: Nodulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes de apariencia litica en columna dorsal,
considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Prostata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones éseas de apariencia litica con compromiso de columna e iliacos, de apariencia neoplasica
secundaria, considerar gamagrafia ésea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nodulo en Iébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico. Lesiones de apariencia litica en columna
cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO
DE TAMARO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA
BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO
ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO
COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021
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RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE COBB 6 GRADOS,
DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE
LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 ANOS CON DIANGOSTICOS DESCRTOS QUIEN SE ENCUENTRA EN MANEJO INTRAHOSPITALRIO EN CONTEXTO DE ENFERMEDAD
METASTASICA OSEA SIN PRIMARO CONOCIDO SON BAJA SOSPECHA DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE MIELOMA MULTIPLE ANTE REPORTE DE
SERIE OSEA SIN LESIONESSUGESTIVAS DE MIELOMA EN EL MOMENTO HEMODINAMICAMENTE ESTABLE AFEBRIL HIDRATADO NO SIGNOS DE
RESPUESTA INFLAMATORIA SISTEMICA NO SIGNOS DE BAJO GASTO AL EXAMEN FICO CON HALLAZGOS DESCRITOS CIFRAS TENSIONALES EN
METAS SE REALIZA BIOPSIA DE TIROIDES A LAESPERA DE REPORTE DE GAMMAGRAFIA OSEA Y DE ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS
QUE REPORTA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, EN MANEJOA CTUAL POR EL SERVICIO D EMEDICINA INTERNA PACIENTE SIN REQUEIRMIENTO
DE SOPIRTE VASOPRESOR O INOTROPICO PENDIENTE PLANTEACON DE BIOPSIA DE METASTASIS OSEA PENDIENTE REPORTE DE IMAGENS PARA
AMPLIACION DE ESTUDIOS POR EL MOMENTO SE INDICA CONTINUAR CON IGUAL MANEJO EMDICO SE INDICA TRASLADO A PISO EGUN
DISPONIBILIDAD DE CAMA SE EXPLICA APACIENTE

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****
- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****
- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- PENDIENTES: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA

- PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA,

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021

- TRASLADO A PISO SEGUN DISPONIBILIDAD DE CAMA .

-CSV AV
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa -
EVOLUCION
SUBJETIVO

EVOLUCON TURNO NOCHE
OBSERVACION 1

CAMA 18

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

SERVICIO TRATANTE MEDICINA INTERNA

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

1. ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
. CADE TIROIDES?.

. MIELOMA MULTIPLE?.

. HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

. RADICULOPATIA.

. HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

. SECUELAS DE ACV MS.

. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

N

0N OTh~ W
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S// PACIENTE REFIERE SENTIRSE BIEN NGEA DOLOR TORACICO NIEGA DIFICUTLAD RESPIR ATORIA NIEGA OTRA
SINTOMATOLOGIA

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 135/75 MMHG; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C

CABEZA'Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR, NO
PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARE S CON
MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS
A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE
IRRITACION PE RITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO
CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES
INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO
APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

PARACLINICOS

02/12/2021
ESOFAGOGASTRODUEDENOSCOPIA
GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION P ARIETAL SIN EVIDENCIA DE
LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SER IE ROJA
CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PE RFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 Bl 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

IMAGENES/PROCEDIMIENTOS

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opin i6n: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes de
apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Proéstata prominente. Higado graso difuso.

Enfe rmedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones éseas de apariencia litica con compromiso de columna e
iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Noédulo en lébulo tiroideo d erecho, requiere valoraciéon complementaria con estudio ecografico. Lesiones de
apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO ANIVEL D EL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMARNO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE
TIR OGLOSO
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- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS,
POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO
PARA CUAL SE R ECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE
COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOF ITOS
MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO
NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIEN TE DE 54 ANOS CON DIANGOSTICOS DESCRTOS QUIEN SE ENCUENTRA EN MANEJO INTRAHOSPITALRIO EN
CONTEXTO DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA SIN PRIMARO CONOCIDO SON BAJA SOSPECHA DE TIROIDES Y
BAJA SOSPECHA DE MIELOMA MULTIPLE ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA EN
EL MOMENTO HEMODINAMICAMENTE ESTABLE AFEBRIL HIDRATADO NO SIGNOS DE RESPUESTA INFLAMATORIA
SISTEMICA NO SIGNOS DE BAJO GASTO AL EXAMEN FICO CON HALLAZGOS DESCRITOS CIFRAS TENSIONALES EN
METAS SE REALIZA BIOPSIA DE TIROIDES A LA ESPERA DE REPORTE DE GAMMAGRAFIA OSEA'Y DE ENDOSCOPIA DE
VIAS DIGESTIVAS ALTAS QUE REPORTA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, EN MANEJOA CTUAL POR EL SERVICIO D
EMEDICINA INTERNA PACIENTE SIN REQUEIRMIENTO DE SOPIRTE VASOPRESOR O INOTROPICO PENDIENTE
PLANTEAC ON DE BIOPSIA DE METASTASIS OSEA PENDIENTE REPORTE DE IMAGENS PARA AMPLIACION DE ESTUDIOS
POR EL MOMENTO SE INDICA CONTINUAR CON IGUAL MANEJO EMDICO SE INDICA TRASLADO A PISO EGUN
DISPONIBILIDAD DE CAMA SE EXPLICA APACIENTE

PLAN:

- HOSPITALIZACIO N POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****
- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****
- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEP RAZOL 20 MG DIA

- PENDIENTES: ELECT ROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA
- PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA,

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021

- TRASLADO A PISO SEGUN DISPONIBILIDAD DE CAMA .

-CSV AV

OBJETIVO

EVOLUCON TURNO NOCHE
OBSERVACION 1

CAMA 18

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

SERVICIO TRATANTE MEDICINA INTERNA
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Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
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PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

. ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
. CA DE TIROIDES?.

. MIELOMA MULTIPLE?.

. HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

. RADICULOPATIA.

. HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

. SECUELAS DE ACV MS.

. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

O~NO O~ WN =

S// PACIENTE REFIERE SENTIRSE BIEN NGEA DOLOR TORACICO NIEGA DIFICUTLAD RESPIR ATORIA NIEGA
OTRA SINTOMATOLOGIA

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 135/75 MMHG; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR,
NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARE S
CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O
AGREGADOS

A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS
DE IRRITACION PE RITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL,
LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS,
PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT
MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

PARACLINICOS

02/12/2021
ESOFAGOGASTRODUEDENOSCOPIA
GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION P ARIETAL SIN
EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.
30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SER IE
ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PE RFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

IMAGENES/PROCEDIMIENTOS

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opin ién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes
de apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfe rmedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones 6seas de apariencia litica con compromiso de
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columna e iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Noédulo en lébulo tiroideo d erecho, requiere valoraciéon complementaria con estudio ecografico.
Lesiones de apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL D EL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO
QUISTE TIR OGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES,
ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS.
NODULO TIROIDEO PARA CUAL SE R ECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON
ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4-L5 Y L5-
S1, OSTEOF ITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO
RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN
ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIEN TE DE 54 ANOS CON DIANGOSTICOS DESCRTOS QUIEN SE ENCUENTRA EN MANEJO
INTRAHOSPITALRIO EN CONTEXTO DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA SIN PRIMARO CONOCIDO SON BAJA
SOSPECHA DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE MIELOMA MULTIPLE ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN
LESIONES N POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEP SUGESTIVAS DE MIELOMA EN EL MOMENTO HEMODINAMICAMENTE ESTABLE AFEBRIL HIDRATADO NO
SIGNOS DE RESPUESTA INFLAMATORIA SISTEMICA NO SIGNOS DE BAJO GASTO AL EXAMEN FICO CON
HALLAZGOS DESCRITOS CIFRAS TENSIONALES EN METAS SE REALIZA BIOPSIA DE TIROIDES A LA ESPERA DE
REPORTE DE GAMMAGRAFIA OSEA'Y DE ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS QUE REPORTA GASTRITIS
ERITEMATOSA ANTRAL, EN MANEJOA CTUAL POR EL SERVICIO D EMEDICINA INTERNA PACIENTE SIN
REQUEIRMIENTO DE SOPIRTE VASOPRESOR O INOTROPICO PENDIENTE PLANTEAC ON DE BIOPSIA DE
METASTASIS OSEA PENDIENTE REPORTE DE IMAGENS PARA AMPLIACION DE ESTUDIOS POR EL MOMENTO SE
INDICA CONTINUAR CON IGUAL MANEJO EMDICO SE INDICA TRASLADO A PISO EGUN DISPONIBILIDAD DE
CAMA SE EXPLICA APACIENTE

PLAN:

- HOSPITALIZACIO RAZOL 20 MG DIA

- PENDIENTES: ELECT ROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA
- PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA,
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- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021
- TRASLADO A PISO SEGUN DISPONIBILIDAD DE CAMA .
-CSV AV

ANALISIS

EVOLUCON TURNO NOCHE
OBSERVACION 1

CAMA 18

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

SERVICIO TRATANTE MEDICINA INTERNA

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

. ENFERMEDAD METASTASICA OSEA PRIMARIO A ESTABLECER.
. CADE TIROIDES?.

. MIELOMA MULTIPLE?.

. HIPERPLASIA PROSTATICA A CONFIRMAR.

RADICULOPATIA.

. HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

. SECUELAS DE ACV MS.

. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

ONODOU A WN

S/ PACIENTE REFIERE SENTIRSE BIEN NGEA DOLOR TORACICO NIEGA DIFICUTLAD RESPIR ATORIA NIEGA OTRA
SINTOMATOLOGIA

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 135/75 MMHG; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C

CABEZA'Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR, NO
PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARE S CON
MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS
A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE
IRRITACION PE RITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO
CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES
INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO
APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

PARACLINICOS

02/12/2021
ESOFAGOGASTRODUEDENOSCOPIA
GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION P ARIETAL SIN EVIDENCIA DE
LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SER IE ROJA
CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000
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- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PE RFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 Bl 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

IMAGENES/PROCEDIMIENTOS

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opin i6n: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes de
apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Proéstata prominente. Higado graso difuso.

Enfe rmedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de columna e
iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Noédulo en lébulo tiroideo d erecho, requiere valoracién complementaria con estudio ecografico. Lesiones de
apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL D EL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE
TIR OGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS,
POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO
PARA CUAL SE R ECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE
COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOF ITOS
MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO
NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIEN TE DE 54 ANOS CON DIANGOSTICOS DESCRTOS QUIEN SE ENCUENTRA EN MANEJO INTRAHOSPITALRIO EN
CONTEXTO DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA SIN PRIMARO CONOCIDO SON BAJA SOSPECHA DE TIROIDES Y
BAJA SOSPECHA DE MIELOMA MULTIPLE ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES N POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEP SUGESTIVAS DE MIELOMA EN EL MOMENTO HEMODINAMICAMENTE ESTABLE AFEBRIL HIDRATADO NO SIGNOS
DE RESPUESTA INFLAMATORIA SISTEMICA NO SIGNOS DE BAJO GASTO AL EXAMEN FICO CON HALLAZGOS
DESCRITOS CIFRAS TENSIONALES EN METAS SE REALIZA BIOPSIA DE TIROIDES A LA ESPERA DE REPORTE DE
GAMMAGRAFIA OSEA Y DE ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS QUE REPORTA GASTRITIS ERITEMATOSA
ANTRAL, EN MANEJOA CTUAL POR EL SERVICIO D EMEDICINA INTERNA PACIENTE SIN REQUEIRMIENTO DE SOPIRTE
VASOPRESOR O INOTROPICO PENDIENTE PLANTEAC ON DE BIOPSIA DE METASTASIS OSEA PENDIENTE REPORTE DE
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IMAGENS PARA AMPLIACION DE ESTUDIOS POR EL MOMENTO SE INDICA CONTINUAR CON IGUAL MANEJO EMDICO SE
INDICA TRASLADO A PISO EGUN DISPONIBILIDAD DE CAMA SE EXPLICA APACIENTE

PLAN:
- HOSPITALIZACIO RAZOL 20 MG DIA

- PENDIENTES: ELECT ROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA
- PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA,

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021

- TRASLADO A PISO SEGUN DISPONIBILIDAD DE CAMA .

-CSV AV
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
Sl R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS - MEDICAMENTOS HOSPITALARIA

Descripcion Dosificacion Und. Medidas c/horas Total Via Administracion Dias Acumulados
OMEPRAZOL 20 MG 1 CAPSULAS 24 1 ORAL 2
Observaciones
SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA 3 ML 60 1 ENDOVENOSA 3
FRASCO 500 ML DE 500 MILILITRO BOLSA PERIFERICA
PARENTERAL
Observaciones
L-TIROXINA SODICA 75 MCG 2 TABLETA 24 2 ORAL 3
Observaciones
HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 1 JER. PRELLENA 24 1 SUBCUTANEA 2
Ul
Observaciones

Conductas - Ordenes de Enfermeria

Numero Solicitud Numero Descripcion
2112000834 1 HOSPITALIZAR POR MEDICINA INTERNA
2112000834 2 DIETA NORMAL
2112000834 3 SSN SALINA 0.9% 60 CCHORA
2112000834 4 ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS LO TIENE EL PACIENTE
2112000834 5 LEVOTIROXINA 75 MCG
2112000834 6 DALTEPARINA 5000 AL DIA
2112000834 7 OMEPRAZOL 20MG DIA
2112000834 8 PENDIENTE: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE CADENA LIGERA
2112000834 9 PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA
2112000834 10 PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021
2112000834 11 TRASLADO A PISO SEGUN DISPONIBILIDAD DE CAMA
2112000834 12 CSV AV
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EVENTO 104

FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFO0

EVOLUCION 20 - CAMA Nro. EXT 18 - FECHA EVOLUCION 2021/12/03 09:05:54a.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 91532697 HELIO JOSE MANTILLA MEDICINA INTERNA MEDICINA INTERNA
DURAN

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

ANAMNESIS REVISION POR SISTEMAS

Descripcién Pregunta Nombre | Respuesta Observaciones
GENERALES GENERAL No -
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa -
EVOLUCION
SUBJETIVO

SE ABRE FOLIO PARA REVISION DE HISTORIA CLINICA.

OBJETIVO
SE ABRE FOLIO PARA REVISION DE HISTORIA CLINICA.
ANALISIS
SE ABRE FOLIO PARA REVISION DE HISTORIA CLINICA.
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Caodigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
SI RO74 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --

Conductas - Interconsultas / Remisiones

Especialidad Tipo Accioén de Salud Datos Clinicos de Importancia

ORTOPEDIA Interconsulta [*INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA BIOPSIA DE HUESO, ENFERMEDAD LITICA MULTIPLE SIN

Y TRAUMATOLOGIA PRIMARIO CONOCIDO.
HEMATOLO Interconsulta [*INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN ENFERMEDAD OSEA METASTASICA LITICA, DESCARTAR
GIA HEMATOLOGIA MIELOMA, BIOPSIA MEDULA OSEA?
ANESTESIO Interconsulta [*INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN COLONOSCOPIA BAJO SEDACION.
LOGIA IANESTESIOLOGIA

Conductas - Ord. de Servicio

Tipo de Orden PROCED. DIAGNOSTICOS
No. Orden 2112001987 Prioridad:  NORMAL
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Prestacion: 452301 Cantidad: 1
Descripcion: COLONOSCOPIA TOTAL
Datos Clinicos de Importancia: ENFERMEDAD LITICA METASTASICA SIN PRIMARIO CONOCIDO, BAJO SEDACION.
Prioridad: NORMAL
Tipo de Orden LABORATORIO
No. Orden 2112014076 Prioridad:  NORMAL
Prestacion: 906812 Cantidad: 1
Descripcion: ELECTROFORESIS DE PROTEINAS EN CUALQUIER LIQUIDO INCLUIDO SUERO Y ORINA +
Datos Clinicos de Importancia: MIELOMA A DESCARTAR.
Prioridad: NORMAL
No. Orden 2112014091 Prioridad:  NORMAL
Prestacion: 906837B Cantidad: 1
Descripcion: **INMUNOGLOBULINAS CADENAS LIVIANAS KAPPA'Y LAMBDA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
Datos Clinicos de Importancia: CADENAS LIVIANAS KAPPA'Y LAMBDA EN SUERO.
Prioridad: NORMAL
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFOO

EVOLUCION 21 - CAMA Nro. EXT 18 - FECHA EVOLUCION 2021/12/03 09:37:02a.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 91532697 HELIO JOSE MANTILLA MEDICINA INTERNA MEDICINA INTERNA
DURAN

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

ANAMNESIS REVISION POR SISTEMAS

Descripcion Pregunta Nombre | Respuesta Observaciones
GENERALES GENERAL No -
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa -
EVOLUCION
SUBJETIVO

JORGE BUITRAGO MAHECHA
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**EVOLUCION MEDICINA INTERNA**
JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBSERVACION 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

S// PACIENTE REFIERE MEJORIA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICION POSITIVAS.

EXAMEN FISICO:
BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATA DO

FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 130/84 MMHG; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR, NO

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON
MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE

IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSI ON DISTAL, LLENADO
CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES
INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO

APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*% *****PARACL'NICOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE

LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.
30/11/2021
- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8 .06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000
- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

Fre IMAGENES/PROCEDIMIENTOQS *******
02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:
ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTOMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.

DUO DENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.
DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes de
apariencia litica en columna dorsa |, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Proéstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones éseas de apariencia litica con compromiso de colu mna e
iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Noédulo en lobulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico. Lesiones de
apariencia litica en columna cervica | y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBU LO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE
TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS,
POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO
PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE
COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4-L5Y L5- S1, OSTEOFITOS
MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SO N DE ASPECTO RADIOGRAFICO
NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 ANOS EN DIA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD METASTASICA
OSEA LITICA SIN PRIMARIO CO NOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE
MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL.
REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, SIN HALLAZGOS
ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA. DADO LO ANTERIOR, Y ANTE NO
IDENTIFIACION DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE
BIOPSIA OSEA, INTERCONSULTA CON HEMATOCONCOLOGIA PARA VALORAR TOMA DE B IOPSIA DE MEDULA OSEA, SE
SOLICITA REALIZACION DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CA DA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA™*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERVICIO DE HEMATOON COLOGIA.
-CSV-AC

- SOLICITO E LECTROFORESIS DE PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA'Y LAMBDA.
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- PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA.
- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.
- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021.

OBJETIVO

JORGE BUITRAGO MAHECHA
“*EVOLUCION MEDICINA INTERNA**
JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBSERVACION 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

S// PACIENTE REFIERE MEJORIA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICION POSITIVAS.

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATA DO

FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 130/84 MMHG; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C
CABEZA'Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR,
NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES
CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O
.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE
ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TI AGREGADOS

A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS
DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSI ON DISTAL,
LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS,
PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT
MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*% *****PARACLIN|COS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN
EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.
30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8 ROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
Fr I MAGENES/PROCEDIMIENTQS *
02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTOMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.
DUO DENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes
de apariencia litica en columna dorsa |, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Prostata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones 6seas de apariencia litica con compromiso de colu
mna e iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Ndédulo en Iébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico.
Lesiones de apariencia litica en columna cervica | y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBU LO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO
QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LiTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES,
ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS.
NODULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON
ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5-
S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SO N DE ASPECTO
RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN
ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 ANOS EN DIA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD
METASTASICA OSEA LITICA SIN PRIMARIO CO NOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA
SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN
ANEMIA NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA
ANTRAL, SIN HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA. DADO
LO ANTERIOR, Y ANTE NO IDENTIFIACION DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON
ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE BIOPSIA OSEA, INTERCONSULTA CON HEMATOCONCOLOGIA PARA
VALORAR TOMA DE B IOPSIA DE MEDULA OSEA, SE SOLICITA REALIZACION DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL
PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:
- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA
- DIETA NORMAL
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- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CA DA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****
- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA™*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERVICIO DE HEMATOON LECTROFORESIS DE

PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021. COLOGIA.
-CSV-AC

-SOLICITO E

ANALISIS

JORGE BUITRAGO MAHECHA
“*EVOLUCION MEDICINA INTERNA**
JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBSERVACION 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LIiTICA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

S// PACIENTE REFIERE MEJORIA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICION POSITIVAS.
EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATA DO
FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 130/84 MMHG; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C

CABEZA'Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR, NO

PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON
MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O .06 UG/DL

NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA

CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000
- PERFIL TI AGREGADOS

A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE

IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSI ON DISTAL, LLENADO
CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES
INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO

APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*% *****PARACLlN | Cos**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.
30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8 ROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18
- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

Fre IMAGENES/PROCEDIMIENTOQS *******

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTOMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.
DUO DENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes de
apariencia litica en columna dorsa |, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones éseas de apariencia litica con compromiso de colu mna e
iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nédulo en Iébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico. Lesiones de
apariencia litica en columna cervica | y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBU LO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE
TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LiTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS,
POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO
PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE
COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS
MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SO N DE ASPECTO RADIOGRAFICO
NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 ANOS EN DIA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD METASTASICA
OSEA LITICA SIN PRIMARIO CO NOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE
MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL.
REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, SIN HALLAZGOS
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ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA. DADO LO ANTERIOR, Y ANTE NO
IDENTIFIACION DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE
BIOPSIA OSEA, INTERCONSULTA CON HEMATOCONCOLOGIA PARA VALORAR TOMA DE B IOPSIA DE MEDULA OSEA, SE
SOLICITA REALIZACION DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CA DA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****
- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA *******CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERVICIO DE HEMATOON LECTROFORESIS DE
PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.

- PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021. COLOGIA.

-CSV-AC
- SOLICITO E
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
S RO74 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION --
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFOO

EVOLUCION 22 - CAMA Nro. EXT 18 - FECHA EVOLUCION 2021/12/03 11:53:04a.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 1032367078 JUAN SEBASTIAN CORTES ORTOPEDIAY ORTOPEDIA
SALAMANCA TRAUMATOLOGIA

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

**RESPUESTA IC ORTOPEDIA

TURNO: DR CORTES

HOSPITALARIA: DRA MONCALEANO

SE REALIZA VALROAICOND E APCIENTE BAJO RPTOOCOLOS Y ELEMENTOS DE BISOEGURIDAD PAR AL RPEVENICOND E CONTAGIO Y
PROPAGAICON DE ENFEMREDADES INFECCIOSAS ENTRE ELLAS COVID.19

MC:" ME DOLIO MUCHO LA ESPALDA"

PACIENTE MASUCLINO DE 59 ANOS DE EDAD QUIEN CONSUTLA POR CUADRO CLINICO CONSISTENTE EN EPISODIO OCURRIDO EL 28/11/21 SUBITO
DE DOLOR EN REGION DE ESPLADA TORACICA Y REJA COSTAL NO ASOCIADO A TRAUMA, CON POSTERIOR IRRADIACION A MIEMBROS
INFERIORES QUE LIMTIARON SU MOVILIDAD AL EL PUNTO DE NO "PODER PARARSE POR LOQ UE CONSULTO EL DIA 29/11/21 A LA ISNTITUCION
DONDE HAN ESTADO ESTUDIANDO CON MULTIPLES IMAGENES Y EXAMENES, Y EN LA TAC ABDOMINO PELVIA SE EVIDENCIARON LEISONES
LITICASPOR LO QUE NOS SOLICITAN VALROAICON APRA TOMA DE BIOPSIA.

ANTECEDENTES:

PATOLOGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR, HIPOTIROIDISMO
FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS

TOXICOS: NIEGA
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A%0s 4 Meses 18 Dias

VACUNACION :COVID COMPLETA SI (PFIZER)

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE EN ACEPTBALE ESTADO GENERAL, SEDENTE EN SILLA RIMAX, NO O2 SUPLEMENTARIO
EXTREMIDADES: MIEMBROS IFNERIROES SIMESTRICAS SIN DEFORMIDADES NO DOLOR A A LA PALAPCION DE ILIACO NI DE CADERAS
REALIZANDO MOVILDIAD COMPLESTA SION LIMTIACIONES NI DOLOR NOD EFCITIT ENRUVOASCULAR DISTSAL

TAC ABDOMINO PELVICA: LESIN LITICA A NIVEL ILIACO Y COLUMNA

PACIENTE MASCULINO EN LA SEXTA DECADA CON ANTECEDENTES DESCRITOS QUIEN COSNUTLA PRO CUADRO DE DOLOR SUBITO
INCAPACITANTE EN ESPALDA QUE SE IRRADIA A MIEMBROS INFERIORES, CON IMAGENES QUE MUESTRAS ENFERMEDAD POLIOSTOTICA, DE
CARACTERISTICAS NEOPLASICAS POR LO UQE NOS SOLICITAN VALROAICON APRA TOMA DE BIOPSIA CONSIDERAMOS BIOPSIA PODRIA
REALZIARSE DE MANERA NO INVASIVA POR RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA ANTES DEPENSAR EN BIOPSIA ABIERTA, POR LO QUE SUGERIMOS
SOLITAR PROCEDIMIENTO POR DICHO SERVICIO, DE IGUAL MANERA SE SUGIERE RESTRICCION DEL APOYO DE MII POR RIESGO DE FRACTURA
POR LOQ UE SE FORMULAN MULETAS, PACIENTE AL MOEMNTO SIN REQUERIMIENTO DE OTRAS ITNERVENCIONES POR NUESTRO SERVICIO SE
CIERRA IC. QUEDAMOS ATENTOS AL REQUERIR OTRAS INTERCONSULTAS

ANAMNESIS REVISION POR SISTEMAS

Descripcion Pregunta Nombre | Respuesta Observaciones
GENERALES GENERAL No
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa
EVOLUCION
SUBJETIVO

***RESPUESTA IC ORTOPEDIA

TURNO: DR CORTES

HOSPITALARIA: DRA MONCALEANO

SE REALIZA VALROAICOND E APCIENTE BAJO RPTOOCOLOS Y ELEMENTOS DE BISOEGURIDAD PAR AL RPEVENICOND
E CONTAGIO Y PROPAGAICON DE ENFEMREDADES INFECCIOSAS ENTRE ELLAS COVID.19

MC:" M E DOLIO MUCHO LA ESPALDA"

PACIENTE MASUCLINO DE 59 ANOS DE EDAD QUIEN CONSUTLA POR CUADRO CLINICO CONSISTENTE EN EPISODIO
OCURRIDO EL 28/11/21 SUBITO DE DOLOR EN REGION DE ESPLADA TORACICA'Y REJA COSTAL NO ASOCIADO A
TRAUMA, CON POSTERIOR IRRADIACION A M IEMBROS INFERIORES QUE LIMTIARON SU MOVILIDAD AL EL PUNTO DE
NO "PODER PARARSE POR LOQ UE CONSULTO EL DIA 29/11/21 A LA ISNTITUCION DONDE HAN ESTADO ESTUDIANDO
CON MULTIPLES IMAGENES Y EXAMENES, Y EN LA TAC ABDOMINO PELVIA SE EVIDENCIARON LEISONES LITICAS POR
LO QUE NOS SOLICITAN VALROAICON APRA TOMA DE BIOPSIA.

ANTECEDENTES:

PATOLOGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR, HIPOTIROIDISMO
FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA

ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25

HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS

TOXICOS: NIEGA

VACUNACION :COVID COMPLETA S| (PFIZER)

OBJETIVO

PACIENTE EN ACEPTBALE ESTADO GENERAL, SEDENTE EN SILLA RIMAX, NO O2 SUPLEMENTARIO
EXTREMIDADES: MIEMBROS IFNERIROES SIMESTRICAS SIN DEFORMIDADES NO DOLOR A A LA PALAPCION DE
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POLICIA NACIONAL

— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A%0s 4 Meses 18 Dias

ILIACO NI DE CADERAS REALIZANDO MOVILDIAD COMPLESTA SION LIMTIACIONES NI DOLOR NOD EFCITIT
ENRUVOASCULAR DISTSAL

ANALISIS
TAC ABDOMINO PELVICA: LESIN LITICA A NIVEL ILIACOY COLUMNA

PACIENTE MASCULINO EN LA SEXTA DECADA CON ANTECEDENTES DESCRITOS QUIEN COSNUTLA PRO CUADRO DE
DOLOR SUBITO INCAPACITANTE EN ESPALDA QUE SE IRRADIA A MIEMBROS INFERIORES, CON IMAGENES QUE MUEST
RAS ENFERMEDAD POLIOSTOTICA, DE CARACTERISTICAS NEOPLASICAS POR LO UQE NOS SOLICITAN VALROAICON
APRA TOMA DE BIOPSIA CONSIDERAMOS BIOPSIA PODRIA REALZIARSE DE MANERA NO INVASIVA POR RADIOLOGIA
INTERVENCIONISTA ANTES DE PENSAR EN BIOPSIA ABIERTA, POR LO QU E SUGERIMOS SOLITAR PROCEDIMIENTO
POR DICHO SERVICIO, DE IGUAL MANERA SE SUGIERE RESTRICCION DEL APOYO DE MIl POR RIESGO DE FRACTURA
POR LOQ UE SE FORMULAN MULETAS, PACIENTE AL MOEMNTO SIN REQUERIMIENTO DE OTRAS ITNERVENCIONES
POR NUESTRO SERVICIO SE CIER RA IC. QUEDAMOS ATENTOS AL REQUERIR OTRAS INTERCONSULTAS

DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
SI R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION

Conductas - Ordenes de Enfermeria

Numero Solicitud Nitmero
2112000909 1 PAR MULETAS ADULTO CONVENCIONALES

RESPUESTA INTERCONSULTA

Descripcion

Estado Interconsulta CERRADA
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C.  HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFO0

EVOLUCION 23 - CAMA Nro. EXT 18 - FECHA EVOLUCION 2021/12/03 03:32:03p.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 1032429619 KAREN PAULIN SANTIAGO ANESTESIOLOGIA ANESTESIOLOGIA
REYES

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA
VALORACION PRE- ANESTESICA
ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

VALORACION PRE- ANESTESICA
ANAMNESIS REVISION POR SISTEMAS

Descripcion Pregunta Nombre | Respuesta Observaciones
GENERALES GENERAL No
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

Programa
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— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
EVOLUCION
SUBJETIVO

VALORACION PRE- ANESTESICA:

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:
- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA.

- RADICULOPAT IA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.
- SECUELAS DE ACV MS.

PROCEDIMIENTO: COLONOSCOPIA BAJO SEDACION

ANTECEDENTES:

PATOLOGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR, HIPOTIROIDISMO

FARMACOLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA
ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25
HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS

TOXICOS: NIEGA

VACUNACION :COVID COMPLETA SI (PFIZER)

OBJETIVO

EXAMEN FISICO: ACEPTABLE ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO
FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 130/84 MMHG; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C
CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, NO PREDICTORES DE VENTILACION O VIA

AEREA DIFI CIL.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O

AGREGADOS.

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS

DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL,
LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS,

PARES CRANEAL ES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT
MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINlcos**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIE TAL SIN
EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE

R OJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000
- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18
- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

e IMAGENES/PROCEDIMIENTOS *******

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUOD ENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTOMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.
DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TA C DE TORAX CONTRASTADO: Opinion: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes
de apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia dsea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente . Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de
columna e iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Noédulo en lébulo tiroideo derecho, requiere valoraciéon complementaria con estudio ecografico.
Lesiones de apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLE MENTARIA, PEQUENO
QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES,
ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS.
NO DULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON
ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3 -L4, L4- L5 Y L5-
S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO
RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN
ALTERAC IONES

RIESGOS:

ASA: 1l

R. PULMONAR:BAJO

R. CARDIOVASCULAR: CLASE |

R. TROMBOEMBOLICO: MODERADO
R. GLOBAL: UlIIA

ANALISIS

ANALISIS: PACIENTE CON DIAGNOSTICOS REFERIDOS, EN ESTUDIO DE CA. PRIMARIO, SE NOS SOLICITA VALORACION
PARA REALIZAR PROCEDIMIENTO DE RIESGOS INTERMEDIO. EN EL MOMENTO SIN ENFERMEDAD CARDIACA O
PULMONAR ACTIVA, ASA Il POR PATOLOGIA ACTUAL. SE AUTORIZA PRO CEDIMIENTO, EXPLICANDO TECNICA
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— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
ANESTESICA RIESGOS Y COMPLICACIONES DEL MISMO.
1. AYUNO > 8 HORAS
2. CANALIZACION DE VENA PERIFERICA
3. SUSPENDER ANTICOAGULACION 12 HORAS PREVIAS AL PROCEDIMIENTO QUIRURGICO
4. SE FIRMA CONSENTIMIENTO INFORMADO.
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
S| RO74 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --
RESPUESTA INTERCONSULTA
Estado Interconsulta CERRADA
VER NOTA DE EVOLUCION
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C.  HOSPITAL CENTRAL
No. HC FISICA
14242542 PFOO0
EVOLUCION 24 - CAMA Nro. EXT 18 - FECHA EVOLUCION 2021/12/03 03:39:46p.m.
INFORMACION DEL MEDICO
TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD

CEDULA CIUD.

ANAMNESIS

Finalidad de la consulta

Causa Externa

1067952861 SERGIO ALEJANDRO

CASTELLANOS SANCHEZ

MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL

ALTERACIONES DEL ADULTO

ENFERMEDAD GENERAL

Programa -
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
Sl R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C.  HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFO0

EVOLUCION 25 -

CAMA Nro. EXT 18 - FECHA EVOLUCION 2021/12/03 03:46:31p.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION
CEDULA CIUD.

ANAMNESIS

Finalidad de la consulta

Causa Externa

Programa

Nro. IDENTIFICACION
1067952861

NOMBRES Y APELLIDOS

SERGIO ALEJANDRO
CASTELLANOS SANCHEZ

ESPECIALIDAD
MEDICINA GENERAL

SUBESPECIALIDAD
MEDICINA GENERAL

ALTERACIONES DEL ADULTO

ENFERMEDAD GENERAL
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Caodigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
Sl RO74 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS - MEDICAMENTOS HOSPITALARIA

Descripcion Dosificacion Und. Medidas c/horas Total Via Administracion Dias Acumulados
ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 1 CAPSULA 8 3 ORAL 3
MG TABLETAS
Observaciones
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFOO

EVOLUCION 26 - CAMA Nro. EXT 18 - FECHA EVOLUCION 2021/12/03 03:59:23p.m.

INFORMACION DEL MEDICO
TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD

CEDULA CIUD. 1067952861 SERGIO ALEJANDRO MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
CASTELLANOS SANCHEZ

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA

JORGE BUITRAGO MAHECHA
**EVOLUCION DE LA TARDE
JORGE BUITRAGO MAHECHA.
CC. 14242542

OBSERVACION 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S// PACIENTE REFIERE MEJORIA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICION POSITIVAS.

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 130/84 MMHG; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C

CABEZA'Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR, NO PRESENTA DOLOR, NO
PRESENCIA DE NODULOS.
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Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON MURMULLO VESICULAR
CONSERVADO, SINAGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL.
EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG.
NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA
ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

sk ARACLINICOS**#+swiix
01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE
MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS
RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 Bl 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

Feee IMAGENES/PROCEDIMIENTOS **x***

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTOMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDOCORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.
DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imégenes de apariencia litica en columna dorsal,
considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesioneséseas de apariencia litica con compromiso de columna e iliacos, de apariencia neoplasica
secundaria, considerar gamagrafia ésea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nodulo en Iébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico.Lesiones de apariencia litica en columna
cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO
DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA
BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DEAPARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO
ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO
COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021
RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE COBB 6 GRADOS,
DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE
LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES

LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION LITICA EN ILIACO IZQUIERDO
CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
ANALISIS:

PACIENTE DE 54 ANOS EN DIA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA SIN PRIMARIO
CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES
SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA
ANTRAL, SINHALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA. DADO LO ANTERIOR, Y ANTE NO
IDENTIFIACION DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE BIOPSIA OSEA, INTERCONSULTA
CON HEMATOCONCOLOGIA PARA VALORARTOMA DE BIOPSIA DE MEDULA OSEA, SE SOLICITA REALIZACION DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL
PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****
- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA *******CONCILIACION MEDICAMENTOSA™*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- 8SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERVICIO DE HEMATOONCOLOGIA.
- SOLICITOELECTROFORESIS DE PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA'Y LAMBDA.
- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.

-CSV-AC

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

JORGE BUITRAGO MAHECHA
**EVOLUCION DE LA TARDE
JORGE BUITRAGO MAHECHA.
CC. 14242542

OBSERVACION 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S// PACIENTE REFIERE MEJORIA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICION POSITIVAS.

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 130/84 MMHG; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C

CABEZA'Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS

CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR, NO PRESENTA DOLOR, NO
PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON MURMULLO VESICULAR
CONSERVADO, SINAGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS

A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .
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ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE IRRITACION PERITONEAL.
EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2 SEG.
NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA
ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

wrrxrisD ARACLINICOS****xwss
01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE
MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS
RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 Bl 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

*ee IMAGENES/PROCEDIMIENTOS****x**x

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTOMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDOCORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.
DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinion: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes de apariencia litica en columna dorsal,
considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Prostata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesioneséseas de apariencia litica con compromiso de columna e iliacos, de apariencia neoplasica
secundaria, considerar gamagrafia ésea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nodulo en Iébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico.Lesiones de apariencia litica en columna
cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO
DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA
BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DEAPARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO
ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO
COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021
RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE COBB 6 GRADOS,
DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE
LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES

LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION LITICA EN ILIACO IZQUIERDO
CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS

ANALISIS:
PACIENTE DE 54 ANOS EN DIA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA SIN PRIMARIO
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CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES
SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA
ANTRAL, SINHALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA. DADO LO ANTERIOR, Y ANTE NO
IDENTIFIACION DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE BIOPSIA OSEA, INTERCONSULTA
CON HEMATOCONCOLOGIA PARA VALORARTOMA DE BIOPSIA DE MEDULA OSEA, SE SOLICITA REALIZACION DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL
PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:
- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA
- DIETA NORMAL
- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA
- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****
- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****
- DALTEPARINA 5000 AL DIA
- OMEPRAZOL 20 MG DIA
- 8S COLONOSCOPIA.
- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERVICIO DE HEMATOONCOLOGIA.
- SOLICITOELECTROFORESIS DE PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA'Y LAMBDA.
- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.
-CSV-AC
ANAMNESIS

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

Programa -
EVOLUCION

SUBJETIVO

JORGE BUITRAGO MAHECHA
**EVOLUCION DE LA TARDE
JORGE BUITRAGO MAHECHA.
CC. 14242542

OBSERVACION 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL
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14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias

S// PACIENTE REFIERE MEJORIA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICION POSITIVAS.

EXA MEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 130/84 MMHG; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C

CABEZA'Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
CONJUNTIVAS ANIC TERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR, NO
PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON
MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS
A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTR OFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO
CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES
INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSI TIVO
APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLIN|COS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE
LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUI ERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA
CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATIN INA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

Feeer IMAGENES/PROCEDIMIENTOS********

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTOMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.
DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementari a. Imagenes de
apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Proéstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de columna e
iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Noédulo en lobulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico. Lesiones de
apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021
- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES
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NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE R
ECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE
TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS,
POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO
PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RAD IOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE
COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS
MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LO S ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO
NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES

LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE COM PROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION LITICA
EN ILIACO IZQUIERDO

CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 ANOS EN DIA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD METASTASICA
OSEA LITICA SIN P RIMARIO CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE
MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL.
REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, SIN HALLAZGOS
ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA. DADO LO ANTERIOR, Y ANTE NO
IDENTIFIACION DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE
BIOPSIA OSEA, INTERCONSULTA CON HEMATOCONCOLOGIA PARA VALORAR ELECTROFORESIS DE PROTEINAS,
CADENAS LIVIANAS KAPPA'Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.

-CSV-AC

JORGE BUITRAGO MAHECHA

**EVOLUCION DE LA TARDE

JORGE BUITRAGO MAHECHA.

CC. 14242542

OBS TOMA DE BIOPSIA DE MEDULA OSEA, SE SOLICITA REALIZACION DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL PACIENTE
CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.
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14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOFEN + C ODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERV ICIO DE HEMATOONCOLOGIA.
- SOLICITO ERVACION 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S// PACIENTE REFIERE MEJORIA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICION POSITIVAS.

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 130/84 MMH G; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR, NO
PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NOD ULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON
MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS
A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN : BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO
CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

e IMAGENES/PROCEDI , ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15,
BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE
FOCALIZACION.

*******PARACLIN|COS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE
LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61 % LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA
CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: MIENTOS********

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTOMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.
DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GAS TRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nodulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes de
apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- T AC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de columna e
iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gam agrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Noédulo en lébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico. Lesiones de
apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/20 21

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMARNO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO I1ZQ UIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE
TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS,
POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO
PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE
COBB 6 GRADOS, DISMIN UCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS
MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO
NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMAT ICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES

LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION LITICA
EN ILIACO IZQUIERDO

CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS

ANALISIS:
PACIENTE DE 54 ANOS EN DIA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD METASTASICA
OSEA LITICA SIN PRIMARIO CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias

MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL.
REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, SIN HALLAZGOS
ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA. DADO LO ANTERIOR, Y ANTE NO
IDENTIFIACION

- SOLICITO ELECTROFORESIS DE PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA'Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 0 DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON
ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE BIOPSIA OSEA, INTERCONSULTA CON HEMATOCONCOLOGIA PARA VALORAR
TOMA DE BIOPSIA DE MEDULA OSEA, SE SOLICITA REALIZACION DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL PACIENTE
CONDUCTA QUIEN ENTIEN DE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****
- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMEN TOSA™****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERVICIO DE HEMATOONCOLOGIA. 1/12/2021.
-CSV-AC

OBJETIVO

JORGE BUITRAGO MAHECHA
**EVOLUCION DE LA TARDE
JORGE BUITRAGO MAHECHA.
CC. 14242542

OBSERVACION 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA PRIMARIO A ESTABLECER.
- C ADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias

S// PACIENTE REFIERE MEJORIA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICION POSITIVAS.

E XAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 130/84 MMHG; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C
CABEZA'Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
CONJUNTIVAS AN ICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR,
NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES
CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SI N AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O
AGREGADOS

A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS
DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EU TROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL,
LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS,
PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT
MOTOR NI SEN SITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN
EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO 1ZQ UIERDO.
30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE
ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LIN F 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREAT ININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

e IMAGENES/PROCEDIMIENTOS *******

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTOMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUND O CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.
DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementa ria. Imagenes
de apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia dsea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesione s 6seas de apariencia litica con compromiso de
columna e iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Noédulo en lébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografic o.
Lesiones de apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021
- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO
QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES D E APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES,
ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS.
NODULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

R ADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON
ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5-
S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO
RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN
ALTERACIONES

03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES

LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE C AR TOMA DE BIOPSIA DE MEDULA OSEA, SE SOLICITA
REALIZACION DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOFEN + OMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION LITICA EN ILIACO IZQUIERDO
CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 ANOS EN DIA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD
METASTASICA OSEA LITICA SIN PRIMARIO CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA
SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN
ANEMIA NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA
ANTRAL, SI N HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA. DADO
LO ANTERIOR, Y ANTE NO IDENTIFIACION DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON
ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE BIOPSIA OSEA, INTERCONSULTA CON HEMATOCONCOLOGIA PARA
VALOR CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA™*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SE RVICIO DE HEMATOONCOLOGIA.

- SOLICIT O ELECTROFORESIS DE PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA'Y LAMBDA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.

-CSV-AC
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— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA
14242542 CEDULA CIUD.

Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO
14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO

FECHA NAC
1962/09/23

EDAD ACTUAL
59 A?0s 4 Meses 18 Dias

JORGE BUITRAGO MAHECHA
**EVOLUCION DE LA TARDE
JORGE BUITRAGO MAHECHA.
CC. 14242542

OBS ERVACION 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:
- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA.
- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S// PACIENTE REFIERE MEJORIA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICION POSITIVAS.

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 130/84 MMH % LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS

2% SERIE ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000
- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: G; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR,

NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NOD ULOS.
TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES

CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O

AGREGADOS

A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN : BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS

DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL,
LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA , ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS,

PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT

MOTOR NI SENSITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINlCOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN
EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL
- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18
- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60
- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

e IMAGENES/PROCEDI agrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nédulo en Iébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico.
Lesiones de apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/20 MIENTOS********

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTOMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.
DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GAS TRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes
de apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- T AC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de
columna e iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gam 21

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO 1ZQ UIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO
QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES,
ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS.
NODULO TIROIDEO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON
ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMIN UCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5-
S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO
RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMAT ICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN
ALTERACIONES

03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES

LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION
LITICA EN ILIACO IZQUIERDO

CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS

ANALISIS:
PACIENTE DE 54 ANOS EN DIA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias

METASTASICA OSEA LITICA SIN PRIMARIO CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA
SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN
ANEMIA NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA
ANTRAL, SIN HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA. DADO
LO ANTERIOR, Y ANTE NO IDENTIFIACION DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON
ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE BIOPSIA OSEA, INTERCONSULTA CON HEMATOCONCOLOGIA PARA
VALORAR TOMA DE BIOPSIA DE MEDULA OSEA, SE SOLICITA REALIZACION DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL
PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIEN DE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMEN TOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- 8S COLONOSCORPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERVICIO DE HEMATOONCOLOGIA.
- SOLICITO ELECTROFORESIS DE PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA'Y LAMBDA.
- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 0 1/12/2021.

-CSV-AC

ANALISIS

JORGE BUITRAGO MAHECHA
**EVOLUCION DE LA TARDE
JORGE BUITRAGO MAHECHA.
CC. 14242542

OBSERVACION 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:
- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA PRIMARIO A ESTABLECER.

- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA.
- RADICULOPATIA.
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.
- SECUELAS DE ACV MS.
- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S// PACIENTE REFIERE MEJORIA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICION POSITIVAS.

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 130/84 MMHG; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C

CABEZA'Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
CONJUNTIVA S ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR, NO
PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON
MURMULLO VESICULAR CONSERVADO , SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS
A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS , EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO
CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES
INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO
APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE
LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA
CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: C REATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

Freee IMAGENES/PROCEDIMIENTOS *******

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTOMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.
DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nodulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complem entaria. Imagenes de
apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Les iones dseas de apariencia litica con compromiso de columna e
iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Noédulo en lébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecogr afico. Lesiones de
apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
secundario.
30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO . SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMARNO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE
TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGEN ES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS,
POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO
PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/202 1

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE
COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS
MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO
NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES

LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS ALORAR TOMA DE BIOPSIA DE MEDULA OSEA, SE SOLICITA
REALIZACION DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOF DE COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION LITICA EN ILIACO IZQUIERDO
CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 ANOS EN DIA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD METASTASICA
OSEA LITICA SIN PRIMARIO CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE
MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL.
REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL , SIN HALLAZGOS
ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA. DADO LO ANTERIOR, Y ANTE NO
IDENTIFIACION DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE
BIOPSIA OSEA, INTERCONSULTA CON HEMATOCONCOLOGIA PARA V EN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO
TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERVICIO DE HEMATOONCOLOGIA.

- SOL ICITO ELECTROFORESIS DE PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA'Y LAMBDA.
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.
-CSV-AC

JORGE BUITRAGO MAHECHA
**EVOLUCION DE LA TARDE
JORGE BUITRAGO MAHECHA.
CC. 14242542

OBS ERVACION 1 CAMA 18

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S// PACIENTE REFIERE MEJORIA DEL DOLOR, DIURESIS Y DEPOSICION POSITIVAS.

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

FC: 67 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; TA: 130/84 MMH G; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 36.4°C

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR, NO
PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NOD ULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON
MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS
A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN : BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO
CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA , ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES
INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO
APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINlCOS**********

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE
LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61 % LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA
CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000

- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18
- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60
- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

e IMAGENES/PROCEDI agrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Nédulo en Iébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico. Lesiones de
apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/20 MIENTOS********

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTOMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.
DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GAS TRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes de
apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacién de gammagrafia 6sea complementaria.

- T AC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de columna e
iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gam 21

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITASA EN EL LOBULO 1ZQ UIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE
TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS,
POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO
PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE
COBB 6 GRADOS, DISMIN UCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1, OSTEOFITOS
MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO
NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMAT ICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES

LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION LITICA
EN ILIACO IZQUIERDO

CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS

ANALISIS:
PACIENTE DE 54 ANOS EN DIA 3 DE ESTANCIA HOSPITALARIA CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD METASTASICA
OSEA LITICA SIN PRIMARIO CONOCIDO, CON BAJA SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES Y BAJA SOSPECHA DE
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Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A%0s 4 Meses 18 Dias

MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL.
REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, SIN HALLAZGOS
ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD. PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA. DADO LO ANTERIOR, Y ANTE NO
IDENTIFIACION DE TUMOR PRIMARIO SE SOLCITA INTERCONSULTA CON ORTOPEDIA PARA VALORAR TOMA DE
BIOPSIA OSEA, INTERCONSULTA CON HEMATOCONCOLOGIA PARA VALORAR TOMA DE BIOPSIA DE MEDULA OSEA, SE
SOLICITA REALIZACION DE COLONOSCOPIA. EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIEN DE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****

- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMEN TOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- SS COLONOSCOPIA.

- SOLICITO INTERCONSULTAS CON SERVICIO DE ORTOPEDIA Y SERVICIO DE HEMATOONCOLOGIA.
- SOLICITO ELECTROFORESIS DE PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA'Y LAMBDA.
- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 0 1/12/2021.

-CSV-AC
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
Sl R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION --

Conductas - Ord. de Servicio

Tipo de Orden LABORATORIO
No. Orden 2112017507 Prioridad: URGENTE
Prestacion: 902206 Cantidad: 1
Descripcion: EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA, ESTUDIO DE MORFOLOGIA +
Datos Clinicos de Importancia:
Prioridad: URGENTE
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFOO

EVOLUCION 27 - CAMA Nro. EXT 18 - FECHA EVOLUCION 2021/12/03 06:10:36p.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 1014240065 JULIAN DAVID VELASCO MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
GOMEZ
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa

EVOLUCION
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Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A%0s 4 Meses 18 Dias

SUBJETIVO

TRASLADO INTERNO 6 PISO

DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
sl R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION --

Conductas - Movimientos del Paciente

Tipo Movimiento : TRASLADO Numero de Orden 2112000281

Motivo : TRASLADO INTERNO

Servicio Destino : HOSPITALIZACION PISO 6 HOCEN

Servicio : HEMATOONCOLOGIA

Especialidad : ONCOLOGIA CLINICA

EVENTO 104

FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP

2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFO0

EVOLUCION 28 - CAMA Nro. EXT 18 - FECHA EVOLUCION 2021/12/03 06:31:42p.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 1014240065 JULIAN DAVID VELASCO MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
GOMEZ
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa
EVOLUCION
SUBJETIVO

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV

- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

MOTIVO DE CONSULTA: ME DUELE LA ESPALDA

ENFERMEDAD ACTUAL: REFIERE CUADRO DE 12 HORAS DE EVOLUCION CONSISTENTE EN DOLOR DE ESPALDA CON
RESTRICCION DE MOVILIDAD EN BRAZO S, LIMITACION DE MOVILIDAD, 10/10, DOLOR AL RESPIRAR,

REFIERE VERTIGO, NIEGA OTRA SINTOMATOLOGIA ASOCIADA. NIEGA FIEBRE, REFIERE NO PODER ACOSTARSE.

ANTECEDENTES:
PATOLOGICOS: ACV CON SECUELAS MOTORAS EN MIEMBRO SUPERIOR, HIPOTIROIDISMO
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias

FARMA COLOGICOS: TIROXINA 75 MCG DIA
ALERGIAS: NIEGA

QUIRURGICOS: SEPTORRINOPLASTIA HACE 25
HOSPITALIZADO: POR ANTECDENTES DESCRITOS
TOXICOS: NIEGA

VACUNACION :COVID COMPLETA S| (PFIZER)

OBJETIVO

EXAMEN FISICO:

SIGNOS VITALES

TA:150/85 FC: 75 FR:16 S0O2:94% AL AMBIENTE

CABEZA'Y CUELLO: NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
ANICTERICAS, CUELLO HERIDAS PUNTIFORMES EN CUELLO EN LUGAR DONDE SE REALIZO LA BIOPSIA DE
TIROIDES

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, MURMULLO
VESICULAR

CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, SIN EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2
SEGUNDOS

NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO, GLASGOW 15/15, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO
APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINICOS**********
01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.
30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PER IFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000
- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

e IMAGENES/PROCEDIMIENTOS *******

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTOMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.
DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NO RMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021
- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia
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complementaria. Imagenes de apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de
gamma grafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.
Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia

litica con compromiso de columna e iliacos, de apariencia ne oplasica secundaria, considerar

gamagrafia 6sea complementaria.
- TAC DE CUELLO: Nédulo en lébulo tiroideo derecho, requiere valoracién complementaria con

estudio ecografico. Lesiones de apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren

origen neoplasico secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMARNO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITAS EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO
QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LiTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBR ALES,
ELEMENTOS,

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO
TIROIDEO

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTI CA DE VERTICE DERECHO CON
ANGULO

DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1,
OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON D E ASPECTO
RADIOGRAFICO

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES
03/12/21

GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES

LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION

LI TICA EN ILIACO IZQUIERDO
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CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS

ANALISIS

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS HOSPITALIZADO POR SOSPECHA DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA DE
PRIMARIO EN ESTUDIO. SE TOMO SERIE DE HUESOS LARGOS SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA MULTIPLE; SE
REALIZO BIOPSIA DE TIROIDES POR PRESENCIA DE N ODULO EN LOBULO DERECHO Y MICROCALCIFICACIONES EN
LOBULO IZQUIERDO; SE TOMO ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS CON GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL DE LA
QUE SE TOMARON BIOPSIAS. FUE VALORADO POR UROLOGIA QUIENES CONSIDERARON BAJA PROBABILIDAD DE
CANCER DE PROSTATA METASTASICO DADO PSA Y TACTO RECTAL NORMALES ADEMAS DE QUE EL TIPO DE LESION
OSEA NO ES LA MAS COMUNMENTE ASOCIADA CON CA DE PROSTATA. SE SOLICITO CONCEPTO A ORTOPEDIA
QUIENES SUGIERIERON BIOPSIA OSEA POR RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA.

TIEN E PENDIENTE COLONOSCOPIA TOTAL, ELECTROFORESIS DE PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA'Y LAMBDA'Y
VALORACION POR HEMATOLOGIA PARA EVALUAR TOMA DE BIOPSIA DE MEDULA OSEA

SE CONTINUA EL MANEJO ESTABLECIDO. SE EXPLICA AL PACIENTE Y LA ESPOSA.

PLAN:

- D IETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA IV

- ACETAMINOFEN + CODEINA 325+30 MG VO CADA 8 HORAS

- LEVOTIROXINA 75 MCG VO CADA DIA

- DALTEPARINA 5000 U SC AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG VO DIA

- PENDIENTE COLONOSCOPIA

- PENDIENTE VALORACION POR H EMATOONCOLOGIA

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA'Y LAMBDA.
- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.

DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION --
SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O IMPRESION
DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

Conductas - Movimientos del Paciente

Tipo Movimiento : TRASLADO Numero de Orden 2112000285
Motivo : TRASLADO INTERNO
Servicio Destino : HOSPITALIZACION PISO 6 HOCEN
Servicio : MEDICINA INTERNA
Especialidad : MEDICINA INTERNA
EVENTO 104

FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL
No. HC FISICA

14242542 PFOO
EVOLUCION 29 - CAMA Nro. 608 A - FECHA EVOLUCION 2021/12/04 03:45:32a.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 1121855761 JOAN EMANUEL VILLAMIL MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
SILVA

ANAMNESIS
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— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A%0s 4 Meses 18 Dias
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa -
EVOLUCION
SUBJETIVO
FORMULACION
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Codigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
NO RO74 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- -
SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O IMPRESION -- -
DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI
CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS - MEDICAMENTOS HOSPITALARIA
Descripcion Dosificacion Und. Medidas c/horas Total Via Administracion Dias Acumulados
LACTATO DE RINGER (SOLUCION DE 3000 ML 24 6 ENDOVENOSA 0
HARTMANN) 500 ML PERIFERICA
Observaciones
SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% 100 ML DE 100 10 BOLSA 24 10 ENDOVENOSA 0
MILILITRO BOLSA PARENTERAL PERIFERICA
Observaciones
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL
No. HC FISICA
14242542 PFO0
EVOLUCION 30 - CAMA Nro. 608 A - FECHA EVOLUCION 2021/12/04 12:11:35p.m.
INFORMACION DEL MEDICO
TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD

CEDULA CIUD.

ANAMNESIS

Finalidad de la consulta

Causa Externa

1014240065

GOMEZ

ALTERACIONES DEL ADULTO

ENFERMEDAD GENERAL

JULIAN DAVID VELASCO

MEDICINA GENERAL

MEDICINA GENERAL

Programa -
EVOLUCION
SUBJETIVO
FORMULACION DIARIA
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- -
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Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A%0s 4 Meses 18 Dias
Sl D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O IMPRESION -- --

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI
CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS - MEDICAMENTOS HOSPITALARIA

Descripcién Dosificacion Und. Medidas c/horas Total Via Administracion Dias Acumulados
OMEPRAZOL 20 MG 1 CAPSULAS 24 1 ORAL 3
Observaciones
LACTATO DE RINGER (SOLUCION DE 2500 ML 24 5 ENDOVENOSA 0
HARTMANN) 500 ML PERIFERICA
Observaciones
L-TIROXINA SODICA 75 MCG 1 TABLETA 24 1 ORAL 4
Observaciones
HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 1 JER. PRELLENA 24 1 SUBCUTANEA 3
Ul
Observaciones
ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 1 CAPSULA 6 4 ORAL 4
MG TABLETAS
Observaciones
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFOO

EVOLUCION 31 - CAMA Nro. 608 A - FECHA EVOLUCION 2021/12/04 04:48:05p.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 1014240065 JULIAN DAVID VELASCO MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
GOMEZ
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa -
EVOLUCION
SUBJETIVO

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA PRIMARIO A ESTABLECER.
- SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES

- MIELOMA MULTIPLE A DESCARTAR

- HIPERPLASIA PROSTATICA.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCI A.
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- SECUELAS DE ACV
- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S/ SIN ACOMPANANTES. REFIERE DOLOR CONTROLADO, TOLERA VIA ORAL, DIURESIS Y DEPOSICIONES NORMALES.

OBJETIVO

EXAMEN FISICO:

SIGNOS VITALES

TA:120/71 FC: 62 FR:16 SO2:93% AL AMBIENTE

CABEZA Y CUELLO: NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
ANICTERICAS, CUELLO HERIDAS PUNTIFORMES EN CUELLO EN LUGAR DONDE SE REALIZO LA BIOPSIA DE
TIROIDES

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, MURMULLO
VESICULAR

CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, SIN EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2
SEGUNDOS

NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO, GLASGOW 15/15, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO
APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

wrrinrsD ARACLIN|COS**#ewrss
03/12/2021

REPOR TE DE PATOLOGIA

ACAF POLO MEDIO LOBULO IZQUIERDO GLANDULA TIROIDES

1. SOSPECHOSO PARA MALIGNIDAD. CATEGORIA V DEL SISTEMA BETHESDA

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN

EVIDENCIA DE LESIONES TIP ICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.
30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000
- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0 .50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

e IMAGENES/PROCEDIMIENTOS *******

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY P ERISTALTISMO NORMAL.

ESTOMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.
DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.
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30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinié n: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia
complementaria. Imagenes de apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de
gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado graso difuso.
Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones éseas de apariencia

litica con compromiso de columna e iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar

gamagrafia 6sea complementaria.
- TAC DE CUELLO: Noédulo en lébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con

estudio ecografico. Lesiones de apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren

origen neoplasico secundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DES CRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITAS EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA , PEQUENO
QUISTE TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES,
ELEMENTOS,

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODU LO
TIROIDEO

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON
ANGULO

DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALE S L3-L4, L4- L5 Y L5- S1,
OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO
RADIOGRAFICO

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS S IN ALTERACIONES

03/12/21
GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES
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LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION

LITICA EN ILIACO IZQUIERDO
CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS

ANALISIS

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS HOSPITALIZADO POR SOSPECHA DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA DE
PRIMARIO EN ESTUDIO. SE TOMO SERIE DE HUESOS LARGOS SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA MULTIPLE; SE
REALIZO BIOPSIA DE TIROIDES POR PRESENCIA DE N ODULO EN LOBULO DERECHO Y MICROCALCIFICACIONES EN
LOBULO IZQUIERDO; SE TOMO ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS CON GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL DE LA
QUE SE TOMARON BIOPSIAS. FUE VALORADO POR UROLOGIA QUIENES CONSIDERARON BAJA PROBABILIDAD DE
CANCER DE PROSTATA METASTASICO DADO PSA Y TACTO RECTAL NORMALES ADEMAS DE QUE EL TIPO DE LESION
OSEA NO ES LA MAS COMUNMENTE ASOCIADA CON CA DE PROSTATA. SE SOLICITO CONCEPTO A ORTOPEDIA
QUIENES SUGIERIERON BIOPSIA OSEA POR RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA.

TIEN E PENDIENTE COLONOSCOPIA TOTAL, ELECTROFORESIS DE PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA'Y LAMBDA Y
VALORACION POR HEMATOLOGIA PARA EVALUAR TOMA DE BIOPSIA DE MEDULA OSEA.

SE CONTINUA EL MANEJO ESTABLECIDO. SE EXPLICA AL PACIENTE.

PLAN:

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA IV

- ACETAMINOFEN + CODEINA 325+30 MG VO CADA 8 HORAS

- LEVOTIROXINA 75 MCG VO CADA DIA

- DALTEPARINA 5000 U SC AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG VO DIA

- PENDIENTE COLONOSCOPIA

- PENDIENTE VALORACION POR HEMATOONCOLO GIA

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA'Y LAMBDA.
- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Codigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION --

S D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O IMPRESION

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP

2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFO0

EVOLUCION 32 - CAMA Nro. 608 A - FECHA EVOLUCION 2021/12/04 08:18:36p.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 79323911 EDGAR ALIRIO PINILLA MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
ROBAYO
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

Programa



DIRECCION DE SANIDAD IMPRESION

10 Febrero 2022

) L

HISTORIA CLINICA

- Folio No. 131 de 264
POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A%0s 4 Meses 18 Dias
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O IMPRESION
DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS - MEDICAMENTOS HOSPITALARIA

Descripcion Dosificacion Und. Medidas c/horas Total Via Administracion Dias Acumulados
ATORVASTATINA (CALCICA) 20 MG 2 TABLETA 12 4 ORAL 0
Observaciones
KETOPROFENO 2.5% GEL 1 APLICACION 12 1 TOPICA 0
Observaciones
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFO0

EVOLUCION 33 - CAMA Nro. 608 A - FECHA EVOLUCION 2021/12/05 11:09:07a.m.
INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 1014240065 JULIAN DAVID VELASCO MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
GOMEZ
ANAMNESIS

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

Programa -

EVOLUCION

SUBJETIVO

FORMULACION DIARIA

DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Codigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --
Sl D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O IMPRESION -- --
DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS - MEDICAMENTOS HOSPITALARIA

Descripcion Dosificacion Und. Medidas c/horas Total Via Administracion Dias Acumulados

OMEPRAZOL 20 MG 1

Observaciones

CAPSULAS 24 1 ORAL 4




) L

POLICIA NACIONAL

DIRECCION DE SANIDAD

HISTORIA CLINICA

FECHA DE
IMPRESION
10 Febrero 2022

Folio No. 132 de 264

CEDULA CIUD. 1014240065

ANAMNESIS
Finalidad de la consulta

Causa Externa

Programa -
EVOLUCION

JULIAN DAVID VELASCO

GOMEZ

ALTERACIONES DEL ADULTO

ENFERMEDAD GENERAL

SUBJETIVO

FORMULACION FALTANTE

MEDICINA GENERAL

— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL

14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA 2500 ML 24 5 ENDOVENOSA 0
FRASCO 500 ML DE 500 MILILITRO BOLSA PERIFERICA
PARENTERAL

Observaciones
L-TIROXINA SODICA 75 MCG 1 TABLETA 24 1 ORAL 5

Observaciones
HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 1 JER. PRELLENA 24 1 SUBCUTANEA 4
Ul

Observaciones
ACETAMINOFEN 325 MG +CODEINA FOSFATO 30 1 CAPSULA 6 4 ORAL 5
MG TABLETAS

Observaciones

EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. -- INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL
No. HC FISICA
14242542 PF00
EVOLUCION 34 - CAMA Nro. 608 A - FECHA EVOLUCION 2021/12/05 03:48:58p.m.
INFORMACION DEL MEDICO
TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD

MEDICINA GENERAL

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Caodigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL

NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --

SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O IMPRESION -- --

DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI
CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS - MEDICAMENTOS HOSPITALARIA
Descripcion Dosificacion Und. Medidas c/horas Total Via Administracion Dias Acumulados

POLIETILENOGLICOL 3350 + ELECTROLITOS 4 SOBRE 24 4 ORAL 0
PARA COLONOSCOPIA

Observaciones




DIRECCION DE SANIDAD

HISTORIA CLINICA

POLICIA NACIONAL

FECHA DE
IMPRESION
10 Febrero 2022

Folio No. 133 de 264

— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A%0s 4 Meses 18 Dias
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL
No. HC FISICA
14242542 PF00
EVOLUCION 35 - CAMA Nro. 608 A - FECHA EVOLUCION 2021/12/05 04:11:13p.m.
INFORMACION DEL MEDICO
TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 1014240065 JULIAN DAVID VELASCO MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
GOMEZ
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa
EVOLUCION
SUBJETIVO

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA PRIMARIO A ESTABLECER.
- SOSPECHA DE CANCER DE TIROIDES

- MIELOMA MULTIPLE A DESCARTAR

- HIPERPLASIA PROSTATICA.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCI A.

- SECUELAS DE ACV

- GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL

S/ SIN ACOMPANANTES. REFIERE DOLOR CONTROLADO, TOLERA VIA ORAL, DIURESIS Y DEPOSICIONES
NORMALES.REFIERE ESCALOFRIOS Y SENSACION FEBRIL SUBJETIVA ANOCHE Y ESTA MANANA

OBJETIVO

EXAMEN FISICO:

SIGNOS VITALES

TA:135/80 FC: 60 FR:16 SO2:93% AL AMBIENTE T: 37.7

CABEZA'Y CUELLO: NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
ANICTERICAS, CUELLO HERIDAS PUNTIFORMES EN CUELLO EN LUGAR DONDE SE REALIZO LA Bl OPSIA DE
TIROIDES

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, MURMULLO
VESICULAR

CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, NO DOLOROSO A LA PALPACION

EXTREMIDADES: SIM ETRICAS, SIN EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO CAPILAR <2
SEGUNDOS. AREA DE FLEBITIS EN MANO IZQUIERDA.

NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO, GLASGOW 15/15, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO
APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*% *****PARACL' N |COS**********
03/12/2021




4 FECHA DE
DIRECCION DE SANIDAD IMPRESION
10 Febrero 2022

Zeh HISTORIA CLINICA Folio No. 134 de 264

POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias

REPORTE DE PATOLOGIA
ACAF POLO MEDIO LOBULO IZQUIERDO GLANDULA TIROIDES
1. SOSPECHOSO PARA MALIGNIDAD. CATEGORIA V DEL SISTEMA BETHESDA

01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA RE GION PARIETAL SIN

EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO.
30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFIL OS 2% SERIE

ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000
- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URIC © 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

Fee IMAGENES/PROCEDIMIENTOQS *******

02/12/2021

ESO FAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTOMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.
DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30 /11/2021
- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia

complementaria. Imagenes de apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de
gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Proéstata prominente. Higado graso difuso.
Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia

litica con compromiso de columna e iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar

gamagrafia 6sea complem entaria.
- TAC DE CUELLO: Nédulo en lébulo tiroideo derecho, requiere valoracién complementaria con

estudio ecografico. Lesiones de apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren

origen neoplasico secundario.

30/11/2021

- ULTRASONO GRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMARNO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES
DESCRITAS EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO

QUISTE TIROGLOSO



4 FECHA DE
DIRECCION DE SANIDAD IMPRESION
10 Febrero 2022

Zeh HISTORIA CLINICA Folio No. 135 de 264

POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE
IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES,
ELEMENTOS,

POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORREL ACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO
TIROIDEO

PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021
RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON
ANGULO

DE COBB 6 GRADOS, DISMIN UCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5- S1,
OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO
RADIOGRAFICO

NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES T RAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

03/12/21
GAMMAGRAFIA OSEA DE 3 FASES
LESIONES BLASTICAS MULTIPLES SUGESTIVAS DE COMPROMISO OSEO NEOPLASICO SECUNDARIO Y LESION

LITICA EN ILIACO IZQUIERDO
CAMBIOS INFLAMATORIOS ARTICULARES EN SITIOS DESCRITOS

ANALISIS

ANALISIS:

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS HOSPITALIZADO POR SOSPECHA DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA DE
PRIMARIO EN ESTUDIO. SE TOMO SERIE DE HUESOS LARGOS SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA MULTIPLE; SE
REALIZO BIOPSIA DE TIROIDES POR PRESENCIA DE N ODULO EN LOBULO DERECHO Y MICROCALCIFICACIONES EN
LOBULO IZQUIERDO, EL REPORTE DE PATOLOGIA DE LA BIOPSIA DE TIROIDES IZQUIERDA MUESTRA SOSPECHOSO
PARA MALIGNIDAD. CATEGORIA V DEL SISTEMA BETHESDA; SE TOMO ENDOSCOPIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS CON
GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL DE LA QUE SE TOMARON BIOPSIAS. FUE VALORADO POR UROLOGIA QUIENES
CONSIDERARON BAJA PROBABILIDAD DE CANCER DE PROSTATA METASTASICO DADO PSA Y TACTO RECTAL
NORMALES ADEMAS DE QUE EL TIPO DE LESION OSEA NO ES LA MAS COMUNMENTE ASOCIA DA CON CA DE
PROSTATA. SE SOLICITO CONCEPTO A ORTOPEDIA QUIENES SUGIERIERON BIOPSIA OSEA POR RADIOLOGIA
INTERVENCIONISTA.

TIENE PENDIENTE COLONOSCOPIA TOTAL PROGRAMADA PARA MANANA, ELECTROFORESIS DE PROTEINAS, CADENAS
LIVIANAS KAPPA'Y LAMBDA Y VALORAC ION POR HEMATOLOGIA PARA EVALUAR TOMA DE BIOPSIA DE MEDULA OSEA.

REFIERE ESCALOFRIOS Y FIEBRE ESTA MANANA, SE DOCUMENTO AREA DE FLEBITIS EN MANO IZQUIERDA. SE INDICA
CURVA TERMICA, LABORATORIOS DE CONTROL PARA MANANA. SE EXPLICA AL PACIENTE.

PLAN:

- DIETA LIQUIDA CLARA HASTA LAS 10 PM LUEGO NADA VIA ORAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA IV

- POLIETILENGLICOL 4 SOBRES VO PARA PREPARACION DE COLONOSCOPIA
- ACETAMINOFEN + CODEINA 325+30 MG VO CADA 8 HORAS



POLICIA NACIONAL
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HISTORIA CLINICA
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10 Febrero 2022

Folio No. 136 de 264

— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A%0s 4 Meses 18 Dias
- LEVOTIROXINA 75 MCG VO CADA DIA
- DALTEPARINA 5000 U SC AL DIA
- OMEPRAZOL 20 MG VO DIA
- LABORATORIOS DE CONTROL PARA MANANA
- PENDIENTE COLONOSCOPIA MANANA
- PENDIENTE VALORACION POR HEMATOONCOLOGIA
- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA'Y LAMBDA.
- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA TIROIDES 01/12/2021.
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --
sl D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O IMPRESION -- --
DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

Conductas - Ord. de Servicio

Tipo de Orden LABORATORIO
No. Orden 2112022513
Prestacion: 902204
Descripcion:

Datos Clinicos de Importancia:

Prioridad: NORMAL
Prestacion: 902210
Descripcion:

Prioridad:  NORMAL

Cantidad:

MANANA

Cantidad:

ERITROSEDIMENTACION [VELOCIDAD SEDIMENTACION GLOBULAR - VSG]

LEUCOGRAMA, RECUENTO DE PLAQUETAS, INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E
HISTOGRAMA] METODO AUTOMATICO+

Datos Clinicos de Importancia: MANANA

Prioridad: NORMAL

Prestacion: 904112 Cantidad:

Descripcion: PROCALCITONINA

Datos Clinicos de Importancia: MANANA

Prioridad: NORMAL

Prestacion: 906913 Cantidad:

Descripcion: PROTEINA C REACTIVA, CUANTITATIVO DE ALTA PRECISION +

Datos Clinicos de Importancia:
Prioridad: NORMAL

MANANA

HEMOGRAMA |V [HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO, RECUENTO DE ERITROCITOS, INDICES ERITROCITARIOS,

EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFOO

EVOLUCION 36 -

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION
CEDULA CIUD.

ANAMNESIS

Finalidad de la consulta

Nro. IDENTIFICACION
79323911

NOMBRES Y APELLIDOS

EDGAR ALIRIO PINILLA
ROBAYO

ALTERACIONES DEL ADULTO

ESPECIALIDAD
MEDICINA GENERAL

CAMA Nro. 608 A - FECHA EVOLUCION 2021/12/05 09:10:26p.m.

SUBESPECIALIDAD
MEDICINA GENERAL




4 FECHA DE
DIRECCION DE SANIDAD IMPRESION
10 Febrero 2022
POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION
Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa -
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Codigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
NO RO74 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --
Sl D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O IMPRESION -- --
DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS - MEDICAMENTOS HOSPITALARIA

Descripcion Dosificacion Und. Medidas c/horas Total Via Administracion Dias Acumulados
POTASIO CLORURO 2 MEQ/mL 60 ML 24 6 ENDOVENOSA 0
PERIFERICA
Observaciones
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFO0

EVOLUCION 37 - CAMA Nro. 608 A - FECHA EVOLUCION 2021/12/06 11:29:54a.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 1116544479 ELIANA SOFIA MANOSALVA MEDICINA INTERNA MEDICINA INTERNA
HOLGUIN

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

ANAMNESIS REVISION POR SISTEMAS

Descripcion Pregunta Nombre | Respuesta Observaciones
GENERALES GENERAL No -
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa -
EVOLUCION
SUBJETIVO

**EVOLUCION MEDICINA INTERNA**
JORGE BUITRAGO MAHECHA.
CC. 14242542

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CADE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATICA.
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DIRECCION DE SANIDAD IMPRESION
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POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias

- RADICULOPATIA.
- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.
- SECUELAS DE ACV MS.

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

TA: 129/80 MMHG FC: 69 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 35.8°C

CABEZA Y CUELLO:, NORMOCE FALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
CONJUNTIVAS ANICTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR, NO
PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIF ICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES CON
MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O AGREGADOS
A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS DE
IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUTROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL, LLENADO
CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS, PARES CRANEALES
INDEMNES, GL ASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO
APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLIN|COS**********
06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000
PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: NEUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE ROJA
CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000
- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

Fre IMAGENES/PROCEDIMIENT QS *******
01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN EVIDENCIA DE
LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESIO N LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTOMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.
DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TORAX CONTRASTADO: Opinién: Nédulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria. Imagenes de
apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Proéstata prominente. Higado graso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de columna e
iliacos, de apariencia neoplasica secun daria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.
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- TAC DE CUELLO: Nédulo en Iébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico. Lesiones de
apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico
se cundario.

30/11/2021

- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES

NODULOS DESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO. SE
RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE MICROCALFICACIONES DESCRI A
DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN ALTERACIONES

BIOPSIA
01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 ANOS CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA SIN PRIMARIO CONOCIDO,
TASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA COMPLEMENTARIA, PEQUENO QUISTE
TIROGLOSO

- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LITICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES, ELEMENTOS,
POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS. NODULO TIROIDEO
PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON ANGULO DE
COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4-L5Y L5- S1, OSTEOFITOS
MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO RADIOGRAFICO
NORMAL SIN EVIDENCI BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE
MIELOMA, SIN ANEMIA NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS
ERITEMATOSA ANTRAL, SIN HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD.

TIENE BIO PSIA DE GLANDULA TIROIDEA REPORTE DE ATOLOGIA MALIGNA BETHESDA V, SS VAL CX CABEZA'Y
CUELOO; ADICIONALMENTE PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA, COLONOSCOPIA.

AYER CON ESCALOFRIOS, HOY HEMOGRAMA SIN LEUCOTSIS SIN EMBARGO PROCACLITONINA POSTIVA, SS DOPPLER
MS, EN C ASO DE FIEBNRE POLICULTIVAR

EXPLICO AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIE NTE*****
- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ********CONCILIACION MEDICAMENTOSA™*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

- CSV -AC OSEA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021.

- SS VAL CX CABEZA 'Y CUELLO

- 8SS ECO DOPPLER MS

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE PROTEINAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA'Y LAMBDA.
- PENDIENTE GAMAGRAFIA
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OBJETIVO
ANALISIS
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
NO RO74 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --
S D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O IMPRESION -- --
DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTA D.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFOO
EVOLUCION 38 - CAMA Nro. 608 A - FECHA EVOLUCION 2021/12/06 11:45:32a.m.

INFORMACION DEL MEDICO
TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD

CEDULA CIUD. 52310373 SHIRLEY ANDREA REHABILITACION TRABAJO SOCIAL
AREVALO CHICAIZA

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

REVISTA TRABAJO SOCIAL:

SE ATIENDE EN LECHO A PACIENTE SIGUIENDO LOS PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD INSTAURADOS PARA MITIGACION DE PANDEMIA POR
COVID 19.

EL PACIENTE VIVE EN BOGOTA CON SU ESPOSA LA SENORA ESPOSA DORIS GARCIA DE 60 ANOS DE EDAD (HOGAR), PADRE DE UN HIJO QUIEN
VIVE EN EL EXTERIOR. CUENTA CON FAMILIA EXTENSA EN IBAGUE. PENSIONADO POR CASUR. EN CUANTO A LA DINAMICA FAMILIAR REFIERE
SOSTENER UNA RELACION ADECUADA, ASI MISMO CON SU HIJO SE COMUNICA DIARIAMENTE A TRAVES DE VIDEOLLAMADA Y SOSTIENEUNA
RELACION CERCANA.

PACIENTE EN ADECUADA RED DE APOYO FAMILIAR EN CABEZA DE SU ESPOSA, CON ACOMPANAMIENTO EN HORAS DEL DIA.

NUMEROS DE CONTACTO:

DORIS (ESPOSA) CEL. 3118300073.

ANAMNESIS REVISION POR SISTEMAS

Descripcion Pregunta Nombre | Respuesta Observaciones
GENERALES GENERAL No -
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa -
EVOLUCION
SUBJETIVO

REVISTA TRABAJO SOCIAL

OBJETIVO

SE ATIENDE EN LECHO A PACIENTE SIGUIENDO LOS PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD INSTAURADOS PARA
MITIGACION DE PANDEMIA POR COVID 19.

EL PACIENTE VIVE EN BOGOTA CON SU ESPOSA LA SENORA ESPOSA DORIS GARCIA DE 60 ANOS DE EDAD
(HOGAR), PADRE DE UN HIJO QUIEN VIVE E N EL EXTERIOR. CUENTA CON FAMILIA EXTENSA EN IBAGUE.
PENSIONADO POR CASUR. EN CUANTO A LA DINAMICA FAMILIAR REFIERE SOSTENER UNA RELACION
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ADECUADA, ASI MISMO CON SU HIJO SE COMUNICA DIARIAMENTE A TRAVES DE VIDEOLLAMADA Y SOSTIENE
UNA RELACION CERCANA.

PA CIENTE EN ADECUADA RED DE APOYO FAMILIAR EN CABEZA DE SU ESPOSA, CON ACOMPANAMIENTO EN
HORAS DEL DIA.

NUMEROS DE CONTACTO:

DORIS (ESPOSA) CEL. 3118300073.

ANALISIS

REVISTA TRABAJO SOCIAL:

SE ATIENDE EN LECHO A PACIENTE SIGUIENDO LOS PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD INSTAURADOS PARA
MITIGACION DE PANDEMIA POR COVID 19.

EL PACIENTE VIVE EN BOGOTA CON SU ESPOSA LA SENORA ESPOSA DORIS GARCIA DE 60 ANOS DE EDAD (HOGAR),
PADR E DE UN HIJO QUIEN VIVE EN EL EXTERIOR. CUENTA CON FAMILIA EXTENSA EN IBAGUE. PENSIONADO POR
CASUR. EN CUANTO A LA DINAMICA FAMILIAR REFIERE SOSTENER UNA RELACION ADECUADA, ASI MISMO CON SU
HIJO SE COMUNICA DIARIAMENTE A TRAVES DE VIDEOLLAMADA Y SOSTIENE UNA RELACION CERCANA.

PACIENTE EN ADECUADA RED DE APOYO FAMILIAR EN CABEZA DE SU ESPOSA, CON ACOMPANAMIENTO EN HORAS
DEL DIA.

NUMEROS DE CONTACTO:

DORIS (ESPOSA) CEL. 3118300073.

DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION --
SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O IMPRESION
DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

Conductas - Procedimientos

Descripcion del Procedimiento CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR TRABAJO SOCIAL INCLUYE: AQUELLA REALIZADA AL

Cantidad 1 INDIVIDUO, A LA PAREJA O A LA FAMILIA; METODOS O TECNICAS TERAPEUTICAS APLICADAS
COMO LA TERAPIA FAMILIAR ENTRE OTRAS.

Diagnéstico Principal PROBLEMA NO ESPECIFICADO RELACIONADO CON EL AMBIENTE SOCIAL

Diagnéstico Relacionado SIN DIAGNOSTICO

Diagnéstico Complicacion SIN DIAGNOSTICO

Finalidad TERAPEUTICO

Lugar Realizacién ———————————— —Material Enviado Tipo de Anestesia

Cama B -

Laboratorio  No
Patologia No
Otro No

DESCRIPCION:

REVISTA TRABAJO SOCIAL:

SE ATIENDE EN LECHO A PACIENTE SIGUIENDO LOS PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD INSTAURADOS PARA MITIGACION DE
PANDEMIA POR COVID 19.

EL PACIENTE VIVE EN BOGOTA CON SU ESPOSA LA SENORA ESPOSA DORIS GARCIA DE 60 ANOS DE EDAD (HOGAR), PADR

COMPLICACIONES:

EVENTO 104

FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
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2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFOO
EVOLUCION 39 - CAMA Nro. 608 A - FECHA EVOLUCION 2021/12/06 11:58:45a.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD

CEDULA CIUD. 1116544479 ELIANA SOFIA MANOSALVA MEDICINA INTERNA MEDICINA INTERNA

HOLGUIN
ANAMNESIS

Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO

Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL

Programa -

EVOLUCION
SUBJETIVO

SE ABRE FOLICO SOLICITRA BIOPSIA GUIADA PR RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA

OBJETIVO
ANALISIS
DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --
sl D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O IMPRESION -- --
DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

Conductas - Ord. de Servicio

Tipo de Orden IMAGENES
No. Orden 2112007311 Prioridad:  NORMAL
Prestacion: 879990B Cantidad: 1
Descripcion: *TOMOGRAFIA COMPUTADA COMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOS
Datos Clinicos de Importancia: LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO
SS BIOPSIA GUIADA POR RADIOLOGIA IV
Prioridad: NORMAL
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFOO
EVOLUCION 40 - CAMA Nro. 608 A - FECHA EVOLUCION 2021/12/06 12:00:34p.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 79792293 ALVARO JAVIER NARVAEZ INFECTOLOGIA INFECTOLOGIA
MEJIA

ANAMNESIS MOTIVO CONSULTA



4 FECHA DE
DIRECCION DE SANIDAD IMPRESION
10 Febrero 2022

Zeh HISTORIA CLINICA Folio No. 143 de 264

POLICIA NACIONAL
— IDENTIFICACION

Nro. HC TP. IDENTIFICA Nro. IDENTIFICA NOMBRES Y APELLIDOS SEXO FECHA NAC EDAD ACTUAL
14242542 CEDULA CIUD. 14242542 JORGE BUITRAGO MAHECHA MASCULINO 1962/09/23 59 A?0s 4 Meses 18 Dias

ANAMNESIS - ENFERMEDAD ACTUAL

ANAMNESIS REVISION POR SISTEMAS

Descripcién Pregunta Nombre | Respuesta Observaciones
GENERALES GENERAL No
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa
EVOLUCION
SUBJETIVO

GRUPO DE APOYO DE SALUD PUBLICA-SERVICIO DE INFECTOLOGIA, PROGRAMA OPTIMIZACION Y USO RACIONAL DE
ANTIBIOTICOS PROA.

SE REGISTRA ALERTA DE PRECAUCION DE AISLAMIENTO

PACIENTE EN PRECAUCION DE AISLAMIENTO PROTECTOR POR LINFOPENIA

SE INSISTE Y SE REITERA EN APLICACION ESTRICTA DE LAS RECOMENDACIONES DE AISLAMIENTO, SOBRE TODO
SOBRE EL ACCESO DE FAMILIARES (UNO SOLO) Y MEDIDAS QUE DISMINUYAN RIESGO DE DESARROLLO DE
PROCESOS INFECCIOSOS (NO INGRESO DE ELEMENTOS FUERA DE LOS REQUERIDOS DURANTE HOSPITALIZACION
INCLUIDO ALIMENTOS EXTERNOS) Y RECORDAR LAVADOS DE MANOS EN LOS CINCO MOMENTOS.

LA MEDIDA DE AISLAMIENTO NO COMPRENDE UNICAMENTE LA UBICACION EN HABITACION UN ITARIA.
RECUERDE: PROHIBIDO EL INGRESO DE ALIMENTOS

¢ HIGIENE DE MANOS AL ENTRARY SALIR

USO DE TAPABOCAS Y BATA PERSONAL ASISTENCIAL Y CUIDADOR

PUERTA CERRADA

RESTRICCION DE VISITAS.

NO SALIR DE LA HABITACION EXCEPTO SI ES PARA PARA REALIZA CION DE UN ESTUDIO O PROCEDIMIENTO.

o~ O O

OBJETIVO

ANALISIS

GRUPO DE APOYO DE SALUD PUBLICA-SERVICIO DE INFECTOLOGIA, PROGRAMA OPTIMIZACION Y USO RACIONAL DE
ANTIBIOTICOS PROA.

SE REGISTRA ALERTA DE PRECAUCION DE AISLAMIENTO

PACIENTE EN PRECAUCION DE AISLAMIENTO PROTECTOR POR LINFOPENIA

SE INSISTE Y SE REITERA EN APLICACION ESTRICTA DE LAS RECOMENDACIONES DE AISLAMIENTO, SOBRE TODO
SOBRE EL ACCESO DE FAMILIARES (UNO SOLO) Y MEDIDAS QUE DISMINUYAN RIESGO DE DESARROLLO DE
PROCESOS INFECCIOSOS (NO INGRESO DE ELEMENTOS FUERA DE LOS REQUERIDOS DURANTE HOSPITALIZACION
INCLUIDO ALIMENTOS EXTERNOS) Y RECORDAR LAVADOS DE MANOS EN LOS CINCO MOMENTOS.

LA MEDIDA DE AISLAMIENTO NO COMPRENDE UNICAMENTE LA UBICACION EN HABITACION UN ITARIA.
RECUERDE: PROHIBIDO EL INGRESO DE ALIMENTOS

¢ HIGIENE DE MANOS AL ENTRAR Y SALIR

¢, USO DE TAPABOCAS Y BATA PERSONAL ASISTENCIAL Y CUIDADOR

¢ PUERTA CERRADA

¢, RESTRICCION DE VISITAS.
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¢, NO SALIR DE LA HABITACION EXCEPTO SI ES PARA PARA REALIZA CION DE UN ESTUDIO O PROCEDIMIENTO.

DIAGNOSTICOS

PRINCIPAL Cédigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
NO R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION -- --
SI D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O IMPRESION
DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI
EVENTO 104
FECHA CONSULTA TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA AMBITO CIUDAD ESP
2021/11/30 08:15:44a.m. - INDEFINIDO HOSPITALARIO BOGOTAD.C. HOSPITAL CENTRAL

No. HC FISICA
14242542 PFO0
EVOLUCION 41 - CAMA Nro. 608 A - FECHA EVOLUCION 2021/12/06 12:16:20p.m.

INFORMACION DEL MEDICO

TIPO IDENTIFICACION Nro. IDENTIFICACION NOMBRES Y APELLIDOS ESPECIALIDAD SUBESPECIALIDAD
CEDULA CIUD. 1016099413 ERIKA TATIANA BEJARANO MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
RODRIGUEZ
ANAMNESIS
Finalidad de la consulta ALTERACIONES DEL ADULTO
Causa Externa ENFERMEDAD GENERAL
Programa
EVOLUCION
SUBJETIVO

EVOLUCION MEDICINA GENERAL
JORGE BUITRAGO MAHECHA.CC. 14242542 HAB 608A

PACIENTE MASCULINO DE 59 ANOS CON DIGANOSTICOS DE:

- ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA PRIMARIO A ESTABLECER.
- CA DE TIROIDES?.

- MIELOMA MULTIPLE?.

- HIPERPLASIA PROSTATIC A.

- RADICULOPATIA.

- HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA.

- SECUELAS DE ACV MS.

S// PACIENTE EN EL MOMENTO DE LA VALORACION SIN ACOMPANANTE QUIEN REFIERE ESTAR SIN DOLOR,NIEGA
DISNEA , NIEGA CEFALEA, NIEGA DOLOR TORACICO, QUIEN REFIERE SNETIRSE BIEN,NIEG A OTRA SINTOMATOLOGI<A

ASOCIADA.

OBJETIVO

EXAMEN FISICO:

BUEN ESTADO GENERAL, ALERTA, HIDRATADO

TA: 129/80 MMHG FC: 69 LATIDOS/MIN; FR: 19 VENTILACIONES/MIN; SAT: 91 % AMBIENTE, T: 35.8°C

CABEZA'Y CUELLO:, NORMOCEFALO, MUCOSA ORAL HUMEDA, CONJUNTIVAS NORMOCROMICAS, ESCLERAS
CONJUNTIVAS ANI CTERICAS, CUELLO MOVIL SIN ADENOPATIAS PALPABLES, SIN INGURGITACION YUGULAR,
NO PRESENTA DOLOR, NO PRESENCIA DE NODULOS.

TORAX: SIMETRICO, NORMO-EXPANSIBLE, SIN SIGNOS DE DIFICULTAD RESPIRATORIA, RUIDOS PULMONARES
CON MURMULLO VESICULAR CONSERVADO, SIN AGREGADOS, RUIDOS CARDIACOS RITMICOS SIN SOPLOS O

AGREGADOS
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A LA PALPACION DE COSTILLAS FLOTANTES DOLOR .

ABDOMEN: BLANDO, DEPRESIBLE, DOLOROSO A LA PALPACION, PERISTALTISMO AUMENTADAS,SIN SIGNOS
DE IRRITACION PERITONEAL.

EXTREMIDADES: SIMETRICAS, EUT ROFICAS, SIN PRESENCIA DE EDEMAS, ADECUADA PERFUSION DISTAL,
LLENADO CAPILAR <2 SEG. NEUROLOGICO: CONSCIENTE, ALERTA, ORIENTADO EN SUS TRES ESFERAS,
PARES CRANEALES INDEMNES, GLASGOW 15/15, BUENA ORIENTANCION EN LAS TRES ESFERAS, SIN DEFICIT
MOTOR NI SENS ITIVO APARENTE Y SIN SIGNOS DE FOCALIZACION.

*******PARACLINlCOS**********
06/12/2021 LEU 9340 HB 13.6 HTO 39 PLAQQ 176.000
PCR 115 PROCALCITONINA 3.5

30/11/2021

- T4 TOTAL TETRAYODOTIRONINA 8.06 UG/DL NORMAL

- EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA: N EUTROFILOS 61% LINF 32% MONOCITOS 5% EOSINOFILOS 2% SERIE
ROJA CON ANISOCITOSIS RECUENTO PLAQUETARIO 222.000

- CUADRO HEMATICO WBC: 5320 NEU 3.150 LINF 1.650 HB 14.40 HTO 42.60 PLQ 222.000
- PERFIL TIROIDEO : T4 L 1.38 TSH 3.20

- ANTIGENO ESPECIFICO DE LA PROSTATA: 1.01 (NEGATIVO)

- ACIDO URICO 4.10

- PERFIL HEPATICO BT 0.76 BD 0.26 BI 0.50 LDH 146 ALT 22 AST 13 ALBUMINA 4.18

- PERFIL RENAL: CREATININA 0.80 BUN 12.60

- ELECTROLITOS: CALCIO 8.40 MAGNESIO 1.85 POTASIO 4.07 SODIO 136

weeeess|MA GENES/PROCEDIMIENTOS**#++++
01/12/2021: SERIE OSEA HUESOS LARGOS: LESION LITICA INESPECIFICA EN LA REGION PARIETAL SIN
EVIDENCIA DE LESIONES TIPICAS DE MIELOMA MULTIPLE. LESION LITICA DE HUESO ILIACO IZQUIERDO

02/12/2021
ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA:

ESOFAGO: MUCOSAY PERISTALTISMO NORMAL.

ESTOMAGO: LAGO MUCOSO CLARO, MUCOSA FUNDO CORPORAL NORMAL, ANTRO CON ERITEMAS FOCALES.
DUODENO: MUCOSA HASTA LA SEGUNDA PORCION NORMAL.

DIAGNOSTICO: 1. GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL.

30/11/2021

- TAC DE TORAX ESCRITO A NIVEL DEL ISTMO Y EL LOBULO DERECHO DE MAS PROBABLE ORIGEN DE BOCIO.
SE RECOMIENDO BIOPSIA DEL NODULO DE TAMANO EN EL LOBULO DERECHO. AREA DE
MICROCALFICACIONES DESCRITASA EN EL LOBULO IZQUIERDO DE LA CUAL SE RECOMIENDA BIOPSIA
COMPLEMENTARIA, P CONTRASTADO: Opinién: Nodulo tiroideo derecho a valorar con ecografia complementaria.
Imagenes de apariencia litica en columna dorsal, considerar realizacion de gammagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE ABDOMEN CONTRASTADO: Préstata prominente. Higado gr aso difuso.

Enfermedad diverticular del colon sin cambios inflamatorios. Lesiones dseas de apariencia litica con compromiso de
columna e iliacos, de apariencia neoplasica secundaria, considerar gamagrafia 6sea complementaria.

- TAC DE CUELLO: Ndédulo en Iébulo tiroideo derecho, requiere valoracion complementaria con estudio ecografico.
Lesiones de apariencia litica en columna cervical y dorsal, de sugieren origen neoplasico

secundario.

30/11/2021
- ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIROIDES
NODULOS D EQUENO QUISTE TIROGLOSO
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- TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX SIMPLE

IMAGENES DE APARIENCIA LiTICA SECUNDARIA QUE COMPROMETEN LOS CUERPOS VERTEBRALES,
ELEMENTOS, POSTERIORES Y MANUBRIO ESTERNAL A CORRELACIONAR CON ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS.
NODULO TIROID EO PARA CUAL SE RECOMIENDA ESTUDIO COMPLEMENTARIO CON ECOGRAFIA.

29/11/2021

RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA: DISCRETA ACTITUD ESCOLIOTICA DE VERTICE DERECHO CON
ANGULO DE COBB 6 GRADOS, DISMINUCION DE ESPACIOS DISCALES INTERVERTEBRALES L3-L4, L4- L5 Y L5-
S1, OSTEOFITOS MARGINALES

RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL

CALCIFICACION DE LOS ULTIMOS ARCOS COSTALES LAS ESTRUCTURAS OSEAS SON DE ASPECTO
RADIOGRAFICO NORMAL SIN EVIDENCIA DE LESIONES TRAUMATICAS NI EXPANSIVAS. TEJIDO BLANDOS SIN
ALTERACIONES

Bl OPSIA
01/12/2021 ACAF SOSPECHOSO MALIGNIDAD CATEGORAIA BETHESDA 5

ANALISIS

ANALISIS:

PACIENTE DE 54 ANOS CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD METASTASICA OSEA LITICA SIN PRIMARIO CONOCIDO,
BAJA SOSPECHA DE MIELOMA ANTE REPORTE DE SERIE OSEA SIN LESIONES SUGESTIVAS DE MIELOMA, SIN ANEMIA
NI FALLA RENAL. REPORTE DE ESOFAGODUODENOSCOPIA QUE EVIDENCIA GASTRITIS ERITEMATOSA ANTRAL, SIN
HALLAZGOS ADICIONALES QUE INDIQUEN MALIGNIDAD.

TIENE BIOPSIA DE GLANDULA TIROIDEA REPORTE DE ATOLOGIA MALIGNA BETHESDA V, SS VAL CX CABEZA'Y CUELOO;
ADICIONALMENTE PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA, COLONOSCOPIA.

AYER CON ESCALOFRIOS, HOY HEMOGRAMA SIN LEUCOTSIS SIN EMBARGO PROCACLITONINA POSTIVA, SS DOPPLER
MS, EN CASO DE FIEBNRE POLICULTIVAR. PACIENTE EN EL MOMENTO ALERTA AFEBRIL HIDRATADO
HEMODINAMICAMENTE ESTABLE,SE CONTINUA IGUAL MANEJO MEDICO SE EXPLICA AL PACIENTE CONDUCTA QUIEN
ENTIENDE Y ACEPTA.

PLAN:

- HOSPITALIZACION POR MEDICINA INTERNA

- DIETA NORMAL

- SOLUCION SALINA 0.9% 60 CC/HORA

- ACETAMINOFEN + CODEINA 1 TBTA CADA 8 HORAS *****LO TIENE EL PACIENTE*****
- LEVOTIROXINA 75 MCG DIA ***** ***CONCILIACION MEDICAMENTOSA*****

- DALTEPARINA 5000 AL DIA

- OMEPRAZOL 20 MG DIA

-CSV-AC

-SS VAL CX CABEZA Y CUELLO

- SS ECO DOPPLER MS

- PENDIENTE ELECTROFORESIS DE PROTEI NAS, CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA.
- PENDIENTE GAMAGRAFIA OSEA.

- PENDIENTE REPORTE DE PATOLOGIA BIOPSIA ANTRAL 02/12/2021.

DIAGNOSTICOS
PRINCIPAL Codigo DESCRIPCION TIPO EJE EST INF. NOSOCOMIAL
NO R0O74 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO IMPRESION --
S D480 TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O IMPRESION
DESCONOCIDO DEL HUESO Y CARTILAGO ARTI

Conductas - Interconsultas / Remisiones
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Especialidad Tipo Accion de Salud Datos Clinicos de Importancia
CIRUGIA Interconsulta [*INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA DE CON DIAGNOSTICO DE ENFERMEDAD METASTASICA
GENERAL Y ICABEZA Y CUELLO OSEA LiTICA SIN PRIMARIO CONOCIDOBIOPSIA DE
DE CUELLO GLANDULA TIROIDEA REPORTE DE "PATOLOGIA

MALIGNA BETHESDA V

Conductas - Ord. de Servicio

Tipo de Orden IMAGENES
No. Orden 2112007364 Prioridad:  NORMAL
Prestacion: 882309B Cantidad: 1
Descripcion: **ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS SUPERIORES

Datos Clinicos de Importancia:

Prioridad: NORMAL
Tipo de Orden LABORATORIO
No. Orden 2112026339 Prioridad:  NORMAL
Prestacion: 902045 Cantidad: 1
Descripcion: TIEMPO DE PROTROMBINA [PT]
Datos Clinicos de Importancia: -—-
Prioridad: NORMAL
Prestacion: 902049 Cantidad: 1
Descripcion: TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [PTT]

Datos Clinicos de Importancia: -—-
Prioridad: NORMAL

MIEMBRO SUPERIOR IZQUIERDO CURSANDO CON FELBITIS

CONDUCTAS - ORDENES DE MEDICAMENTOS - MEDICAMENTOS HOSPITALARIA

Descripcion Dosificacion Und. Medidas c/horas Total Via Administracion Dias Acumulados
OMEPRAZOL 20 MG 1 CAPSULAS 24 1 ORAL 5
Observaciones
L-TIROXINA SODICA 75 MCG 1 TABLETA 24 1 ORAL 6
Observaciones
SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% 100 ML DE 100 5 BOLSA 24 5 ENDOVENOSA 0
MILILITRO BOLSA PARENTERAL PERIFERICA
Observaciones
SOLUCION SALINA NORMAL 0,9% BOLSA 250 ML 50 ML 1 5 ENDOVENOSA 0
PERIFERICA
Observaciones
HEPARINA DE BAJO P.M. (4000-6001 U.I). DE 5000 1 JER. PRELLENA 24 1 